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مراجعة التراث البحثى 
فى العلوم السلوكية 


تاليف 

ارلين فينك 
u 1979‏ 

E 
عاطف مد کور‎ 0 


فى كل عام تدشر عشرات الآلاف من نائج 
الدراسات فى الصحف والكتب والدوريات 
وعلى الشبكة العنكبوتية. كما يتم إجراء المئات 
من الدراسات التی تتناول موضوعات شتی تتتوع 
ما بين تأثير ألعاب الفيديو وتصفح "الاإنترنت" 
فى سلوك الأطفال وحتی تار تدریب الطلاب 
على اجتیاز اختبار (5۸1) فی تحسین الدرجات 
التى يحصلون عليهاء أو عما إذا كان العلاج 
علاج اكات ° 

والسؤال الذى يطرح نفسه فى هذا المقام هو: 
کیف یتأتی للإنسان أن يستفيد من هذا الكم 
الهائل من المعلومات المتاحة أمامه فى كافة 
التخصصات. من التربية إلى الصحة إلى الرفاه 
الاجتماعى إلى علم النفس والمحاسبة وإدارة 
الأعمال؟ وما المحكات التى يمكنه الاحتكام 
إليها للتمييز بين ما هو غث وما هو ثمين؟ 

يأتى هذا الكتاب للإجابة عن تلك التساؤلات 
التى طرحناها تواء علاوة على هدفه الأساسى 
التمثل قى تذريب فاته على تايل وشر 
وتحليل التراث البحغى سواء كان منشورا أم غير 


منشور بعد . 
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و 
3 
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إهداء المارجم 


إلى صديق عمرى الأستاذ الدكتور 
أحمد عب الله زايد 
وجا رفيعا للعطاء العلى المتفرد 
والأصالع والأخلرق النبيده 


مورة وتقر را ووفاء وعرقانا 


شکر وتقدیر 


يسرنى أن أتقدم بخالص الشكر وعظيم التقدير والعرفان لكل من ساهم فى 
إخراج هذا الكتاب إلى حيز النور» وأخص بالذكر الأستاذ الدكتور جابر عصفور 
لدوره التنويرى العظيم ورعايته الفائقة لحركة الترجمة فى مصرء والأستاذ الدكتور 
فیصل یونس على الثقة التی أولانی إیاها راجيا أن یأتى عملى عند حسن ظنه بى. 
أما الأستاذ الدكتور زين العابدين أبو خضرة عميد كلية الآداب - جامعة القاهرة 
التى أتشرف بالانتماء إليها فإنى لا أستطيع أن أوفيه حقه من الشكر والعرقان على 
تشجيعه وحسن رعايته» وأخيرا أشكر الابنة الحبيبة جهاد والابن الغالى جمال على 
تشجيعهما لى وصفحهما عن انشغالى عنهما أثناء ترجمة هذا الكتاب. 


المترجم 


تقديم المترجم 


يرتكز العلم» أى علم» على ثلاث دعائم أساسية تشكل فيما بينها مثظلثا 
متساوى الأضلاع. يتمثل هذا المثلث فى موضوع تخصص» العلم أى المادة التى 
يتعامل معهاء فعلم الاجتماع مثلا يدرس الظواهر الاجتماعية على حين يدرس علم 
الفيزياء الظواهر الطبيعيةء وما إلى ذلك. أما الضلع الثانى من أضلاع المثلث فهو 
الإطار النظرى أو النظريات أو المبادئ النظرية التى تستخدم فى توجيه البحوث 
التى تجرى فى إطار هذا العلم. وكلما تقدم العلم› وکلما توافرت القوانين التى تسمح 
بالتنبؤ بحدوث التغيرات قبل وقوعها كانت نظرياته أكثر رسوخا. نأتى من ثم إلى 
الضلع الثالث والأخير فى المثلث المشار إليه ألا وهو المنهج الذى يتوسل به العلم 
فى إجراء الدراسات التى تثرى موضوع العلم وتدفع به قدما إلى الإمام. وعلى 
الرغم من الأهمية النسبية التى تتمتع بها كل ركيزة من تلك الركائز الأساسية 
الثلاث فى تماسك العلم وتطوره فإن المنهج يبرز فى أهميته الركيزتين الأخريينء 
حيث يلعب دورا حاسما فى تقرير نتائج الدراسات التى يعالجها هذا التخصص. 
فبقدر الحبكة المنهجية ينجج البحث فى تحقيق أهدافه لدرجة يمكن معها القول - 
ودون مبالغة - إنه لا علم بدون منهج . فالمنهج - تعريفا- هو اتباع الباحث 
للأسلوب العلمي في التفكير فى تفسير الظواهر موضوع الدراسة تفسيرا يعتمد 
على إدراك العلاقات القائمة بينها بهدف الوصول إلى تفسير - على أو سببى لتلك 
العلاقات. 

لقد جاء مفهوم المنهج العلمى كما نتداوله اليوم وليد الجهود الفكرية الأصلية 
التى بذلها الرواد الأوائل أمثال فرنسیس بیکون 80۸ .۴ وكلود برنارد €٣.‏ 
هما B‏ ومن سار على هذا الدرب من المفكرين والفلاسفة وعلماء الاجتماع عبر 
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الزمن إلى أن أصبح المنهج العلمى دالا على "الطريق المؤدى إلى الكشف عن 
الحقيقة فى العلوم بواسطة طائفة من القواعد العامة التى تهيمن على سير العقل 
ود عا جک ل ا و 

وإذا كان المنهج العلمى يمثل العمود الفقرى فى العملية البحثيةء فإن العلوم 
الاجتماعية والدراسات الإنسانية التى نتعامل معها فى كتابنا هذا تعانى أكثر من 
غيرها من إشكاليات منهجية لخصها هنرى بوانكاريه فى عبارة عبقريةء أشار فيها 
إلى العلوم الاجتماعية باعتبارها تلك العلوم الى تعانى من غزارة المناهج وشح 
النتائج. وإذا كان المنهج يمثل تلك الأهمية البالغةء فإن دور الباحث لا يقل أهمية 
عن ذلك» فهو المنوط به استخدام المتهج وما يتفرع عنه من أدوات لجمع البيانات» 
سواء كانت الملاحظة (مباشرة أو غير مباشرة) أو المقابلة بأشكالها المختلفة (مقننة 
أو حرة) وما إلى ذلك من أدوات لجمع البيانات. إن تمکن الباحث من استخدام 
أدواته لا يتأتى من التحصيل الأكاديمى فحسب» بل إن خبراته الميدائية تمثل بعدا 
مهما فى قدراته» فالمنهج العلمى وإن يكن أكاديمياء فإن القدرات البحثية للباحث 
تنتج عن الخبرات التى اكتسبها من الواقع الذى يعيش فيه. 

وإذا كان البحث العلمى يبدأ بفكرة تدور فى ذهن الباحث نتيجة لضرورات 
مجتمعية أو علمية أو كليهماء فإن الخطوة الأساسية الأولى التى يحرص الباحث 
الجاد على خوضها قبيل الشروع فى أى خطوة أخرى من خطوات البحث هى 
مراجعة أدبيات الموضوع الذى يزمع دراسته. تساعد هذه الخطوة الأولى الباحث 
فى تحديد النقاط التى ربما أغفلها الباحثون الآخرون الذين سبق لهم دراسة 
الموضوع أو لم يدرسوها بالتعمق الكافى» كما تساعد مراجعة التراث البحثى كذلك 
فى تنبيه الباحث إلى وجود دراسات تماثل ما يخطط الباحث لدراستهء وإن تكن قد 
عولجت على نحو مبتور أو باستخدام مأتى يخالف قناعاته المنهجيةء عندئذ يقوم 
الباحث بالشروع فى معالجة الموضوع الذى يدرسه. 


العله من المفيد هنا تعريف المقصود بمراجعة التراث البحثى أو مراجعة 
أدبيات الموضوع كما يشير إليها البعض. كغيره من المفهومات» تتعدد تعريفات 
مراجعة التراث البحثى» حيث يعرفها حشمت قاسم مثلا بأنها ناتج عمل إيبداع 
حقيقى تتحول به المعلومات المتفرقة غير المترابطة إلى كيان معرفى متكامل قابل 
للاستثمار لأغراض الإحاطة بالتطورات الراهنة» فضلا عن (دورها) فى دعم 

الأعمال العلمية اللاحقة"'. 

من جهتهاء عرفت جوان رايت ء811 .ل عملية مراجعة التراث البحثى بأنها 
"مسح شامل للأعمال المنشورة فى مجال معرفى بعينه خلال فترة زمنية محددة 
يأخذ شكل مقالة ببليو جر افية نقدية متعمقة*. 


أما عن نشأة هذا النشاط العلمى المهم وتطوره فقد أسهب حشمت قاسم فى 
إلقاء الضوء على هذه النقطةء حيث أرجعها إلى القرنين السابع عشر والثامن 
عر خو ر ك جتن اترات ال تخضضك ف ر ار اتا اف 
الدور على الأهمية العلمية للمراجعة العلمية للتراث البحثى التى يؤكدها حشمت 
قاسم مستشهدا فى ذلك بتقرير واينبرج الذى يرى أننا "لا يمكن أن نواجه تفجر 
المعلومات بكفاءة على المدى الطويلء إلا إذا كان هناك من بين العلماء والمهندسين 
من هم على استعداد لتكريس جهدهم وبعمق لمهمة غربلة المعلومات وفرزها 
ومراجعتها وتحليلها وتركيبهاء أى معالجة المعلومات بإمعان واقتدار... فإعداد 
المراجعات العلمية مهمة جديرة بأكثر العقول قدرة على التعمق» وعلى إعادة 
صياغة (الكم) الهائل من الحقائق والنتائجء وتحليلها تحليلا نقديا" .)١‏ 

يعالج هذا الكتاب الذى توفرنا على ترجمته موضوع المراجعة العلمية 
بالكثير من التفصيل والإيضاح» وهو على حد علمنا من الكتب القليلة - إن لم تكن 
النادرة- المكرسة بالكامل لهذا النوع من أنواع النشاط العلمى. ينقسم الكتاب إلى 
خمسة فصول» فضلا عن كشافينء يختص أحدهما بالأسماء الواردة فى متن 
الكتاب. أما الآخر فيتعلق بالموضوعات التى تم تناولها. 
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تخصص المؤلفة الفصل الأول للحديث عن طبيعة عملية مراجعة التراث 
البحثى والشروط الواجب توافرها فيمن يضطلع بهذه المهمةء علاوة على تحديد 
المستهدفين بهذه الخدمةء بالإضافة إلى كيفية إنجاز تلك العملية. يعالج هذا الفصل 
كذلك موضو ع أوجه الاستفادة من مراجعة التراث البحثى» سواء كانت الاستفادة 
بهدف توصيف الوضع الراهن للمعرفة فى مجال موضوعى معين» أو كتابة مقترح 
بحثى للحصول على درجة أكاديمية معينة مثل الماجستير أو الدكتوراه أو 
للحصول على تمويل من إحدى جهات التمويل لإجراء دراسة معينة»ء أو حتى 
لمجرد الفضول الشخصى الذى يدفع البعض للتعرف على نقاط معينة فى أدبيات 
موضوع معين. يستمر الفصل الأول فى تناول موضوعات أخرى مهمةء مثل كيفية 
اختيار قواعد البيانات الببليوجرافية التى يمكن أن تفى باحتياجات القائم بعملية 
المراجعة (المراجع)ء علارة على استكمال عمليات البحث الإلكترونى بالبحث 
اليدوى عند الضرورة. يتطرق هذا الفصل كذلك إلى موضوع استخدام منطق بول 
(Boolean Logic‏ والمكانز Thesaurus‏ , كلمت التي Key words‏ فى 
البحث فى قواعد البيانات الببليوجرافية. تنتقل المؤلفة من ثم إلى موضوع استعانة 
المراجعين بالخبراء عندما تدلهم الأمور ويحتاجون إلى يد الععون فى مراجعة 
التراث البحثى. 

أما الفصل الثانى فإنه يتعامل مع مسألة فى غاية الأهمية» هى عملية فرز 
التراث البحثى للتميز بين ما هو غث وما هو سمين. فى هذا الصدد تميز المؤلفة 
بين نمطين من أنماط الفرز» هما الفرز المنهجى والفرز العملى. فى هذا الففصل 
طرحت المؤلفة معايير الفرز» سواء المنهجى أو العملى التراث البحشى» حيث 
تقارن المؤلفة بين البحث التجريبى والبحث الذى ينتهج أسلوب الملاحظة من حيث 
مميزات كل منهماء وكذلك ما يعانيانه من مثالب معينة. أشارت المؤلفة كذلك فى 
هذا الفصل إلى أساليب التصميم التجريبى ا الفوجى ودراسة الحالةء علارة 
على الأبحاث المقطعية وتقارير الإجماع. 
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تمضى المؤلفة لتسرد معايير الجودة المتعلقة بالمعاينة أو سحب العينات» 
ومميزات وعيوب أنماط العينات المختلفةء ووحدة المعاينة وحجم العينة. تنتقل 
المؤلفة من ثم إلى معالجة موضوع بالغ الأهميةء يتمثل فى معدلات عدم استكمال 

ننتقل من ثم إلى الفصل الثالث من فصول الكتابء حيث تستكمل المؤلفة مما 
بدأته فى الفصل الثانى بالنسبة لموضوع الجودة المنهجية المرتبطة بعملية جمع 
البيانات» وما تتسم به من عاملى الصدق والثبات والطرق الإحصائية المتبعة فى 
بتحديد ملامح المتغيرات المستقلة والآخرى التابعةء والدلالة العملية والإحصائية» 
وفترات الثقةء علاوة على كيفية اختيار أفضل السبل لتحليل النتائج. وأخيرًاء يلقى 
هذا الفصل الضوء على كيفية تقييم جودة البحوث كيفية كانت أم كمية. 

أخيرٌاء يقدم الفصل الرابع عملية إتمام مراجعة التراث الوصفى. يطالع 
القارئ لهذا الفصل موضوعات بالغة الأهميةء مثل أنماط المعلومات من حيث ' 
المنهج والمحتوى» وصلاحية الدراسات وقابليتها الفعلية للمراجعة» علاوة على 
صدق وثبات المراجعات وكذلك قياس الثبات. يعالج هذا الفصل كذلك الأساليب 
الموحدة لجمع البيانات» وتدريب المراجعين ومراقبة جودة المراجعة. ينتهى هذا 
القفصل بقائمة مراجعة لجمع البيانات من التراث البحثى. 

وختاماء نطالع الفصل الخامس والأخير الذى يعالج كيفية كتابة التقرير 
النهائى لعملية المراجعة والاستفادة بنتائج المراجعةء سواء تلك التى تدعم أهمية 
الحاجة لإجراء أبحاث جديدة أو تلك التى تفسر نتائج بحوث معينة أو المراجعات 
التى تصف مدى جودة الأبحاث الراهنةء وتنتقل المؤلفة بنا بعدئذ إلى أمثقلة على 
المراجعات الوصفية للتراث البحثى. يناقش هذا الفصل كذلك موضوعا بالغ 
الأهميةء ألا وهو موضوع التحليل البعدى ءأوراهره ها" وكيفية إجرانه 
والخطوات السبع التى تتضمنها عملية التحليل البعدى» ثم يطرح رؤية كل من 
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المؤيدين والمعارضين لاستخدام التحليل البعدى فى مراجعة التراث البحثشى. 
يعرض هذا الفصل كذلك لمسألة التوقف الإحصائى المؤقت» ثم عقد مقارنة بين 
المراجعات الوصفية والتحليل البعدى للتراث البحثى. 

يتمیز هذا الكتاب الذى نتشرف بوضعه بين يدى القارئ الكريم بعدة ميزات»› 
لعل أهمها وجود ملحق بأسئلة (تمارين) وإجابات على ما ورد فى كل فصل من 
فصوله» وذلك لمساعدة القارئ على التأكد من استيعابه لما ورد فيه من معلومات. 
علارة على ذلك يقدم الكتاب ملخصا بالهدف من كل فصل من فصوله قبيل 
الخوض فى تفاصيلهء ثم ملخصًا ضافيًا بما ورد فى كل الفصل يوضع فى نهايته. 
علاوة على ما سبق أوردت المؤلفة عناوين لمواقع على الشبكة التي يمكن لقارئ 
الكتاب أن يرجع إليها فى حالة ما إذا أراد الاستزادة حول موضوع معين. 

يخاطب هذا الكتاب جمهورا عريضا من القراء الذين يتراوحون بين طلاب 
الدراسات العليا والمستثمرين» مرورا بالباحثين الراغبين فى الحصول على تمويل 
لمشروعاتهم البحثيةء وصولا إلى الأشخاص العاديين الذين يقومون بمراجعمة 
التراث البحثى بدافع الفضول الشخصى ليس إلا 

عادة ما تمثل ترجمة الكتب ذات الصبغة الفنية اوءنصطءع] تحديا أمام 
المترجمين نظرا لما تنطوى عليه من صعوبات إلا أن ترجمة هذه النوعية من 
الكتب التى تنأى بنفسها عن التنظير وتنحو نحو تقديم الأساليب العملية التسى 
يحتاجها القارئ للتعامل مع الموضوع المراد تغطيته. 

حرص المترجم على الالتزام بنقل فحوى الكتاب إلى اللغة العربية بأماننة 
مطلقةء مع بذل الجهد اللازم لتبسيط مفردات اللغة قدر الإمكان» دون الإخلال 
بروح النص» حتى يفى باحتياجات القارئ العربى. قام المترجم كذلك بإعداد مسرد 
لأهم المصطلحات الواردة فى الكتاب باللغة الإنجليزية وما يقابلها باللغة العربيية» 
علاوة على إضافة قائمة بالقراءات المقترحة لمن يرغب من القراء الكرام فى 
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الاستزادة. يجدر بنا فى هذا المقام الإشارة إلى أن عملنا هذا لا يدعى الكمال» بل 
يطمج إلى الوصول إليه» وهو طموح مشروع لكل مشروع فكرى» والله سبحانه 
وتعالی من وراء اأقصد. 


عاطف مبروك مدکور 
أكوة الحصة فى السادس من أكتوبر 


Yr 


ملاحظات 
)۱( عبد الرحمن بدوی .)۱۹٦7۹(‏ متاهج البحث العلمى» القاهرة دار النمضة 
العربية. ص٥٠.‏ ولعل الدكتور بدوى كان يشير هنا ضمنا إلى مقولة إيمائويل 
كانط عن المنهج باعتباره وسيلة لإحكام قيادة العقل. 
Method pour bien conduire la raison‏ 
(۲) حشمت قاسم (7). المراجعات العلمية ودورها فى تحول المعلومات الى 
معرفةء مجلة كلية الآدابء جامعة القاهرة ٭ء مج (٦(‏ ۰ ع (أبريل)» ص ۲. 


Rietz, Joan M. (2010) ODLIS. Librries Unlimited. http:// (¥) 
u.como/adlis/ <29/12/2010> 


)٤(‏ حشمت قاسم» مرجع سابق. 

(ه) ينسب هذا المصطلح إلى عالم الرياضيات البريطانى جور ج بول 8001 .6 
(1864-1815) حيث يشير هذا المنطق إلى عوامل الربط المنطقى المستخدمة 
فی استرجاع المعلومات مثل (و) ۰4۸ و(أو) 0۸ و (لیس أو غیر) 0۲×. 

للمزيد من المعلومات يمكن للقارئ الرجوع إلى : 

أحمد محمد الشامى وسيد حسب الل . (۱۹۸۸). المعجم الموسوعى لمصطلحات 
المكتبات والمعلومات؛ إنكليزى- عربى . الرياض» دار المريخ للنشر. 

)٦(‏ usہuھیeطP‏ التی تعنی حرقیا مستودع أو خزانة المعرفة ويرجع الفضل فى 
استخدامه للمرة الأولى إلى "بيتر مارك روجيه" ٤»عه۲۴.M.R‏ فى قاموسه 
nllعji "hesaurus of English words and phrases‏ الصادر .1۸4٥¥‏ 
وللمزيد عن دور المكانز فى مجال استرجاع المعلومات ننصح القارئ 


بالرجوع إلى ما لى : 
حشمت قاسم »)۲٠٠١(‏ مدخل لدراسة التكشيف والاستخلاص» القاهرة» دار غريب 
للطباعة والنشر والتوزيع. 
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محمد فتحى عبد الهادى ويسرية محمد زايد »)۲٠٠۲(‏ التكشيف والاستخلاص» 
المفاهيم -الأسس- التطبيقات القاهرة» الدار المصرية اللبنانية. 

محمد فتحى عبد الهادى(۱۹۸۹)» المكائز كأدوات للتكثيف واسترجاع المعلومات»› 
القاهرةء مكتبة غريب. 

(۷) للمزيد عن هذا الموضوع يرجى الرجوع إلى : 

محمد الجوهرى وعبد اث الخريجى »)۲٠٠۷(‏ طرق البحث الاجتماعى طهء» 


القاهرة (دون ناشر مذکور)» ص TV‏ 
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إهداء 


إلى أحبائی : جون س . بيك» وآسترید» ودانییلا 


المؤلفة 


شکر و تقدیر 


تعبر المؤلفة عن عميق شكرها وامتنانها لكل من تفضل بمراجعة مسودة هذا 
الكتاب» و أبدى تعليقات واقتراحات بناءة فقد استفادت من تلك الاقتراحات 
والتعليقات فى تنقيح الطبعة الثالثةء وتخص الموؤلفة بالشكر كلا من : 


مایکل باستیدر 


رالف ب. براون 


جامعة ميتشجان 


جامعة برايهام يونج 


رونا ج کارازيكف جامعة سان کلاود 
بارا توا ا 


أندرو ميرثا جامعة کورنيل 
دیبورا أوکلی جامعة ميتشجان 
جيل أ. سبنسر جامعة بنهامتون 


بروس أ. ونستون 


إیبونی زالمانی - جالاهر 


ي 
ډیا 


جامعة ریجنت 


جامعة إيست ميتشجان 


0 


مقدمة 


فى كل عام تتشر عشرات الآلاف من نتائج الدراسات فى الصحف والكتب 
والدوريات وعلى الشبكة العنكبوتيةء وعلى سبيل المثال فإنه يتم إجراء المئات من 
الدراسات التى تتناول موضوعات شتى» تتراوح من تأثير ألعاب الفيديو e0ا۷)‏ 
(١٠«هع‏ وتصفح "الإنترنت" على سلوك الأطفال إلى تأثير تدريب الطلاب على اجتياز 
اختبار (841) على تحسين الدرجات التى يحصلون عليها فى هذا الاختبارء أو عما 
إذا كان العلاج الدوائى أو السلوكى أو كلاهما أفضل وآنجع فى علاج الاكتئاب. 

والسؤال الذى يطرح نفسه فى هذا المقام هو: كيف يتأتى للإنسان أن يستفيد 
من هذا الكم الهائل من المعلومات المتاحة أمامه فى جميع التخصصات» من التربية 
إلى الصحة إلى الرفاه الاجتماعى إلى علم النفس والمحاسبة وإدارة الأعمال؟ وما 
المحكات التى يمكنه الاحتكام إليها للتمييز بين ما هو غث وما هو سمين؟ 

يأتى هذا الكتاب للإجابة عن تلك التساؤلات التى طرحناها تواء علاوة على 
الهدف الأساسى للكتاب» والمتمثل فى تدريب قرائه على تحديد وتفسير وتحليل 
التراث البحثى» سواء كان منشورا أو لم ينشر بعد. وعلى وجه أخص» فإن الكتاب 
يسدى للقراء حفنة من التوجيهات (النصائح) التى ينبغى اتباعها لإنجاز ما يلى : 

٠‏ تحديد قواعد البيانات الببليو جرافية (وكذلك المقالات المنشورة إلكترونيا) 
المتسمة بالصدق. 

« تقرير كيفية البحث عن الدراسات السابقةء بالاستعانة بالكلمات المفتاحية 
والو اصفات والمحددات (المعرّفات) والمكانز. 


(*) اختصار ۵51 Api ude‏ اSltistiea.‏ (المترجم) 
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۰ استخدام محرکات بول یاه)ھ۲ممره «ههاهه8 لتتقية البحث. 

ه تنظيم التراث البحثى باستخدام البرمجيات الببليوجرافية. 

٠‏ صياغة معايير ضم أو استبعاد دراسات معينةء بهدف إنتاج المعلومات 
التى تتسم بالصدق والجدوى. 

« تقديم المبررات المقنعة لاستخدام منهج بعينةء لتحديد واستعراض التراث 
البحثى عالى الجودة دون غيره. 

٠‏ كفالة وقياس عنصرى الثبات والصدق فى مراجعة التراث البحثى. 

٠‏ صياغة تقرير النتائج باعتبارها جزء!ا لا يتجزاً من المقترحات والأبحاثء 
أو فی شکل تقریر قائم بذاته. 

تقييم الدراسات التى تتتهج الأساليب الكيفية. 

ه إجراء وتقييم مراجعات التراث البحثى التى تنتهج الأساليب الوصفية. 

٠‏ استيعاب وتقييم الأبحاث المعتمدة على التحليل البعدى. 

هذاء ويتيح الكتاب جداول وأشكال تدفق»ء تساعد القارئ على ربط كل خطة 
من خطوات مراجعة التراث البحثى بمحتويات كل فصل من فصول الكتاب» علاوة 
على إلحاق كل فصل من فصول الكتاب بمجموعة من الأسللة أو التمارين 
المرتبطة بأهدافه. 


الإضافات الجديدة لهذه الطبعة الثالثة من طبعات الكتاب 

إضافة ما يقرب من مائة من الإشارات المرجعية والأمظة الجديدة 
المستمدة من العلوم الاجتماعية والسلوكية والصحية المتاحة على الشبكة العنكبوتية. 

ه قائمة بقواعد بيانات المقالات المتاحة الكترونيا بعد مراجعتها وتحديثها. 

#دراسات حالة حول كيفية استخدام قواعد البيانات الإلكتروئية الرئيسية 
(مثل شبكة العلوم). 

#زيادة عدد التمارين الملحقة بكل فضل من فصول الكتاب» بحيث تشتمل 
على المزيد من تمارين البحث الإلكترونى. 

ه إلقاء الضوء على عدد من المفهومات الأساسية فى البحث» باعتبارها تمثل 
أساسا جوهريا فى الحكم على مدى جودة مناهج البحث المستخدمة فى الدراسة. 

٠‏ إتاحة عدد أكبر من الأمثلة والتفسيرات الأكثر وضوحاء للفروق بين ثبات 
تصميم البحوث (داخليا وخارجيا) وثبات القياس. ۰ 

ه إدخال النظم الرئيسية المتعارف عليها المتاحة لتقييم الجودة المنهجية 


ه إتاحة عدد أكبر من الأمثلة والمعلومات حول البحوث الكيفيةء وكيفية تقييم 
الجودة التى تتمتع بها. 

٠‏ طرح أمثلة إضافية حول كيفية كتابة مراجعات التراث البحثى»ء وكذلك 
الأسلوب الذى اتبعه الآخرون فى صياغة مراجعاتهم. 

كما تختلف هذه الطبعة عن سابقتيها فى أنها تشتمل على ما يقرب من مائة 


شريحة توضيحية تستخدم برنامج Power Point‏ مرتبطة بکل فصل من قصول 
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الكتاب الخمسةء حيث يمكن الحصول على تلك الشرائح من موقع المؤلفة والناشر 
على شبكة الإنترنت وعنوانه هو: 

¥ww.SAazepub.con/finklit 

يستهدف هذا الكتاب جمهور القراء الراغبين فى استكشاف كنه المعارف 
المعاصرة حول المشكلات الاجتماعية والتربوية والاقتصادية والصحية»ء تشتمل هذه 
الجمهرة من القراء على طلاب وباحثين وخبراء فى التسويق والتخطيطء وصناع 
السياسة الذين يخططون ويديرون المؤسسات التابعة للقطاعين العام والخاص» 
وكذلك أولئك الذين يجرون أبحاثا ويرسمون خططا اسستراتيجيةء أو يقدمون 
مقترحات للحصول على منح ماليةء حيث يتطلب الحصول على منحة ماليية ما 
ضرورة قيام الشخص المتقدم لنيلها بكتابة مخطط يبرهن فيه على إلمامه الكامل 
بالتراث البحثى فى الموضوع المراد دراسته. كما أن المخططين الاستراتيجيين 
ومخططى البرامج معنيون بما يسمى "بأفضل الممارسات“ بهدف تحديد المهام 
المبرمجة وأنشطة التخطيط فى مجالات شديدة التنوع» تتراوح بين تسويق السلع 
والخدمات» ومن وضع حد لاستغلال الأطفال إلى نظم دفع المصروفات 
الدراسية. والخلاصة أن هذا الكتاب يمكن أن يفيد كل شخص يرتاد المكتبات 
التقليديةء أو يزور مواقع "لإنترنت". 


الفصل الأول 
مراجعة التراث البحكى 
الدوافع والكيفية وأوجه الاستغفادة 
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دليل القارئ 


١-هدف‏ هذا الفصل 
ریف عملية مراجعة التراث البحثى» ودوافع القيام جا 
# كتابة مقترح للحصول على تمويل إجراء بحث معين. 
# كتابة مقترح للتقدم للحصول على درجة علمية. 
«وصف وتفسر الوضع الراهن للمعرفة فى تخصص ما بمدف وضع دلل 
للممارسات المهنية قى هذا التخصص. 
#التعرف على الأساليب الأكثر فعالية فى البحث والتطوير. 
#تحديد الخبراء القادرين على المساعدة فى تفسير التراث البحفى الراهن 
والتعريف بصادر المعلومات غير المنشورة. 
#التعرف على مؤسسات (مصادر) التمويسل الحاحة لتمويل الأمحاتث 
والدراسات» وكذلك الدراسات قيد التنفيذ. 
#إشباع الفضول الشخصى. 
۳- رفع مستوى الضبط المنهجى : التجازت واللاحظات 
#الدراسة التجريبية. 
#الدراسات بالملاحظة. 
٤‏ -الانتظام والوضوح والشمول والقابلية للاستدساخ : أربع كلمات مفتاحية. 
٥ه-‏ اختيار قاعدة البيانات الببليوجرافية الإلكترونية : 
#قواعد البيانات الببليوجرافية والإلكترونية الخاصة والعامة. 
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هما المعلومات القى يحتاجها المراجع تحديدا؟ 
كيف يبحث المراجع عما يحتاج إليه من معلومات ؟ الكلمات المفتاحية 
والواصفات والمحددات (المعرّفات) والمكانز. 
-٠‏ كيفية البحث عن المعلومات باستخدام المنطق البرليان؟ 
#ثلانة أمغلة على كيفية استخدام المنطتق البوليان. 
۷- استخدام شبكة العلوم : دراسة حالة. 
۸-التوقف المؤقت أثناء عملية البحث. 
#تغيير مسار البحث. 
#تغيير مسار البحث فى التراث البحفى : توسيع نطاق البحث. 
۹- استكمال البحث الإلكترون. 
#الأسباب الداعية لاستكمال البحوث الإلكترونية. 
#مراجعة الإشارات المرجعية الواردة فى الدراسات عالية الحودة. 
«#هل تحظى كل الدراسات التميزة بالدشر؟ 
#توخى الحذر عند اللجوء للشبكة العنكبوتية لمراجعة التراث البحفى. 
#تنظيم التراث البحشى : إنشاء ملف افتراضى. 
-٠١‏ ملخص بالنقاط الأساسية فى هذا الفصل. 
-١‏ التمارين. 
۲۴- اخلول. 
۴۳- مراجعة التراث البحثى إلكترونيا. 
#قائمة بالقراءات المقترحة. 


مالاحظات . 


هدف هذا الفصل 


يلقى هذا الفصل نظرة شاملة على عملية "مراجعة التراث" البحثى» وكيفية 
الإقادة منه. يهدف هذا الفصل كذلك إلى تبيان كيفية إجراء البحث الإلكترونى عن 
التراث البحثى فى قواعد البيانات الببليوجرافية أو قواعد بيانات المقالات. علاوة 
على ذلك فإن هذا الفصل معنى كذلك بوضع الإرشادات اللازمة لكيفية طرح 
أسئلة محددة عند التعامل مع قواعد البيانات»ء وكيفية البحث عن المعلومات 
باستخدام الكلمات الافتتاحية والمكانز والمنطق البوليائى. 


يناقش هذا الفصل أيضا أساليب استكمال البحث الإلكترونى بالبحث اليدوى 
فى قوائم المراجع» والاستئناس بآراء الخبراء فى المجال. ختاماء ينتهى هذا الفصل 
بمناقشة كيفية تنظيم واختزان التراث البحثى باستخدام البرمجيات الببليوجرافية 
والمرجعية. 

هناك عدة استخدامات للاستفادة من مراجعة التراث البحثى» حيث تستخدم 
عند كتابة طلب للحصول على درجة أكاديميةء وكذلك عند كتابة المقالات البحثة 
(الاستقصائية)ء علاوة على استخدامها فى كتابة الإرشادات اللازمة للممارسات 
المهنية وكذلك المعلومات التى تشبع الفضول الشخصى للأفراد. تتميز 
مراجعة التراث البحثى بالشمول والقابلية للاستنساخ بيسر وسهولة» وهى 
تختلف هنا عن غيرها من المراجعات ذات التوجه الذاتى التى تجنح للائتقائية 
وريما شابها التضليل. 


اختيار قواعد البيانات الببليوجرافية 


محتوى الدراست وعدد الستوات التي استغرقتها 


اللغي 
وموضع الدراسي وعينم الدراستت والندخلات 


تطييق فرز الجودة المنهجية 
تصميم البحث وسپ العيتات وجمع البيانات والتدخلات 
حالسل البياحات والتتا ك واكستتتاجات 


قدریب المراجعين 
(في حال وجود أكثر من مراجع واحد) 


مراقبة الجودة إخجاز المحراجعة 
التأكد من ثبات استڪمال البحث الالڪتروني 
5 کت 
كتاية ققریرالنتادج 
تقرير حول الوضع الراهن اکر وتبرير الحاجى لاإجراء 
لے 
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إنجاز التحليل البعدى 
المعالجة الإحصاسة للنتائج 


a<l. al Aaa 


إنجاز المراجعة الوصفية , 
كتابة التقرير ألوصفي للنتائج 
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يتوخى القائم بعملية مراجعة التراث البحثى الالتزام بالوضوح التام حيال 
تساؤلاته البحثيةء واستراتيجية البحث التى يتبعهاء ومعايير الضم والاستبعاد التشى 
يتبناهاء وكذلك أساليب استخلاص البيانات» علاوة على معايير تقييم مدى جودة 
الدراسة التى يراد مراجعتهاء ثم أساليب تجميع (تركيب) النتائج وتحليلها. هذاء فى 
الوقت الذى يميل فيه المراجعون الذين يتبنون الأسلوب الذاتى إلى اختيار الدراسات 
دون تقديم المبررات المنطقية لاختياراتهم» كما أنهم يضفون مصداقية متساوية على 
الدراسات»ء سواء كانت جيدة أم رديئة دونما تفريق. أما النتائج المترتبة على هذه 
المراجعات ذات التوجهات الذاتيةء فإنها تقوم على أساس الفحص المتحيز لمقالات 
بعينهاء تصادف هوى فى نفس القائم بالمراجعةء وما ينجم عن ذلك من نتائج نفتقر 
إلى الدقة بل وقد تكون زائفة. 

يوضح الشكل رقم ٠-١‏ الخطوات المتبعة فى عملية مراجعة التراث البحثى 
ويغطى هذا الفصل من الكتاب الأجزاء المظللة من الشكل» وهى تضم عملية انتقاء 
أسئلة البحث وقواعد البيانات الببليو جرافية ومواقع الإنترنت» وكذلك اختيار 
مصطلحات البحث» علارة على الاستئناس بآراء الخبراء للتحقق من صحة 
الأساليب التى يتبعها القائم بعملية المراجعة. 


تعريف عملية مراجعة التراث البحثى ودوافع !إجرانها 

يمكن تعريف مراجعة التراث البحثى بأنها عبارة عن أسلوب ممنهج وجلسى 
وقابل للاستتساخ» يهدف إلى تحديد معالم وتقييم وتركيب الكيان الراهن للإنتاج 
الفكرى للباحثين والعلماء والممارسين فى مجال بعينه. 

إن الإنتاج الفكرى والأبحاث التى تبنى عليها عملية مراجعة التراث البحثشى 
إن هو إلا نتاج جهود بذلها متخصصون فى مجالات عدة»ء تتراوح من الصحة إلى 
التربية وعلم النفس» ومن إدارة الأعمال والتمويل إلى القانون والخدمة الاجتماعية. 
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تبنى مراجعة التراث البحثى استنتاجاتها على البحوث الأصيلة التى أبدعها العلماء 
والباحثون» لأن التركيز على مراجعة الدراسات الأصلية عالية الجودةء والابتعاد 
عن مجرد تناول تفسير نتائج تلك الدراسات» يمثل الضمانة الوحيدة التشى تضمن 
التحكم فى نتائج المراجعةء كما أنها الضمانة أيضا كى تتصف نتائج تلك المراجعة 
بالدقة المنشودة. 

يمكن تقسيم عملية مراجعة التراث البحثى إلى سبع مهام على النحو التالى : 

-١‏ اختيار تساؤلات البحث» حيث يمثل هذا التساؤل المصاغ بدقة المرشد الذى 
تسترشد به عملية المراجعة. 

۲- انتقاء قواعد البيانات البيليوجرافية أو قواعد بيانات المقالات ومواققع 
الإنترنت وغيرها من مصادر المعلومات. يمكن تعريف قاعدة البيانات . 
الببليوجرافية بأنها عبارة عن تجميع لمقالات الدوريات والكتب والتقارير 
التى تتيح البيانات التى تساعد فى الإجابة عن أسئلة البحث. عادة مايتم 
استرجاع البيانات من تلك القواعد إلكترونياء كما تحتوى قاعدة البيانات التشى 
تعنى بمراجعات التراث البحثى على تقارير كاملة بالأبحاث فى صورتها 
الأصلية. يمثل الاستعانة بالخبراء فى المجال المطلوب مراجعة تراثه البحثى 
وكذلك مواقع الإنترنت والإشارات المرجعية لمقالات الدوريات أدوات أخرى 
يستعين بها القائمون بمراجعة التراث البحثى. 

-٣‏ اختيار مصطلحات البحث. وهى عبارة عن الكلمات والتعبيرات التى يلجا 
المراجع إلى استخدامها لاسترجاع المقالات والكتب والتقارير المناسبة.٠‏ حيث 
تقوم بإرسائها على أساس الكلمات والمصطلحات التى ترسم إطارا لتساؤلات 
البحث» كما أنه يستخدم قواعد ومنطق معينين لتوجيه عملية البحث. 

-٤‏ تطبيق معايير الفرز العملى. دائما ما تؤدى البحوث المبدئية إلى إفراز عدد 
كبير من المقالات» بيد أن القليل منها يتصل اتصالا وثيقنا بالموضسوع 
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الأساسى للبحث. هنا يتعين على المراجع القيام بعملية فرز للتراث البحشى 
لاستخلاص المقالات وثيقة الصلة بأهدافهء وذلك عبر تطبيق معايير لضم 
تلك المقالات» واستبعاد أخرى لا تمثل أهمية محددة لما يهمدف لتحقيقه. 
تنطوى معايير الفرز العملى على عدة عناصر مثل لغة اللنشرء وموضع 
تطبیقه» علاوة على مصدر تمویله. 

-٥‏ تطبيق معايير الفرز المنهجى. تنطوى هذه المجموعة من المعايير على 
معايير لتقييم مدى ملاءمة تغطية الدراسةء ومدى جدارتها (جودتها) العلمية. 

-٦‏ إنجاز عملية المراجعة. تضم المراجعات المتسمة يعنصرى الصدق والثِات 
على استخدام صيغة مقننة لاستخلاص البيانات من المقالات» وكذلك تدريب 
المراجعين (فى حالة وجود أكثر من مراجع واحد) على كيفية إعداد 
المستخلصات» بالإضافة إلى مراقبة مدى جودة المراجعةء وأخيرا إخضاع 
عملية المراجعة للتجريب المبدئى. 

۷“ صياغة النتائج. يمكن صياغة نتائج هذه المراجعة بناء على خبرات القائم 
بعملية المراجعةء ونوعية ومحتوى التراث البحثى المتاح. وفى هذا المقام 
يبرز التحليل البعدى كزوراهده-هاه. باعتباره نمطا خاصا من أنماط التعامل 
مع نتائج المراجعة» حيث ينطوى على استخدام أساليب إحصائية للجمع بين 
نتائج دراستين أو أكثر. 

أما لماذا يُقدم الفرد على إجراء مراجعة للتراث البحثى؟ فإن الإجابة عن هذا 
السؤال تتمثل فى ا دوافع شخصية أو فكريةء أو الحاجة لفهم الحالة الراهفنة 
لتخصص ماء لا يستطيع الفرد أو لا يرغب فى إجراء بحث بنفسه حوله. كما تكمن 
دوافع عملية كذلك خلف الرغبة فى إجراء مراجعة للتراث البحثى مثل الالتزام 
بضرورة تضمين مراجعة التراث البحثى ضمن أى مخطط للحصول على درجة 
شرفيةء أو درجة الماجستيرء أو أطروحة للحصول على درجة الدكتوراهء علاوة 
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على محاولة طلب التمويل لتخطيط وتطوير وتقييم مشروع ماء للتدليل على ذلك 
نقدم المثال التالى : 


كتابة مخطط للحصول على تمويل لمشروع ما 

المثال : يكرس صندوق توعية المستهلكين جهوده فى الارتقاء بالحالة الصحية 
والوقاية من الأمراض - فى الوقت الراهن تمئل الوقاية من إدمان العقاقير والكحوليات 
بين كبار السن أهم أولويات تمويل هذا الصندوق» فى هذا الصدد قرر مشروع صحة 
المجتمع المحلى أن يتقدم بطلب للحصول على منحة من الصندوق لتمويل مشروع 
لإنتاج مواد توعوية مطبوعة تستهدف توعية كبار السن بمخاطر الإفراط فى تعماطى 
العقاقير واحتساء الكحوليات» حدد صندوق التمويل شرطا أساسيا يتمثل فى ضرورة 
احتواء أى طلب للحصول على منحة منه» على استعراض للتراث البحثى يبرهن على 
أن البحث المقترح يتسم بالجدةء وقابل للتطبيق. 

بناء على ما تقدم» يشرع المسئولون عن مشروع صحة المجتمع المحلى 
بإجراء مراجعة شاملة للتراث البحثى المتصل بالموضوع فى محاولة للعثور على 
أدلة تعضد فرضيتهم بأن درجة خطورة الإفراط فى تناول الكحوليات تختلف لدى 
المسنين عن أمثالهم من صغار السن. وجد المسئولون عن المشروع ضالتهم فى 
التراث البحثى حيث عثروا على أدلة تؤيد صحة فرضيتهم» كما برهنوا على أن 
برامج التوعية المتاحة فى الوقت الراهن عاجزة عن تغطية هذا التمايز فى تاثير 
الإفراط فى تناول الكحوليات بين المسنين والشباب» اعتمادا على تلك المعلومات» 
قام المسئولون عن برنامج صحة المجتمع المحلى بإرساء الأساس لمقترحاتهم حول 
وضع وتنفيذ وتقييم برنامج لتوعية كبار السن ممن بلغوا الخامسة والستين فى 
العمر» أو تجاوزوها حول مخاطر الإفراط فى تناول الكحوليات. من هنا يلجا 
البرتامج الصحى المذكور لاستخدام الأساليب التوعوية التى كشف التراث البحثشى 
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عن فاعليتها وتأثيرها لدى كبار السن» وبقول آخرء فإن البرنامج يعتمد على تقديم 
أساليب توعية قائمة على الشواهد والبراهين. 

احتفى المسئولون عن صندوق دعم البرنامج بالجهد الذى بذله مقدمو طلب 
الدعم المالىء إلا أنهم طالبوهم بالمزيد من المعلومات حول وسائل التوعية التشى 
اقترحوهاء مما دفعهم إلى توسيع مجال بحثهم أملا فى الحصول على ما يفيدهم 
أكثر فى تحديد وسائل التثقيف التى تلائم كبار السن. 

غالبا ما يطلب من الشخص الذى يتقدم للحصول على تمويل سواء لدعم 
مشروع ماء أو إجراء دراسة ضرورة اللجوء إلى التراث البحثشى فى المجال 
المتصل بموضوعه كى يبرهن على انعدام أو ندرة الدراسات التى سبق وتناولت 
الموضوع الذى يزمع دراسته» أو أن الدراسات التى سبق وتعاملت مع الموضوع 
لم تنجح فى تغطية الجوانب التى ينوى الباحث دراستهاء أما فيما يتعلق بالأبحاث 
التدخلية (التجريبية)ء فإن الباحث مطالب بالبرهنة على فعالية ونجاعة الأساليب 
والوسائل التى يقترحها. ۰ 

لاحظنا فى المثال السابق كيف قام مقدمو طلب الحصول على تمويل 
لمشروعهم بمراجعة التراث البحثى لتبرير طلبهم للحصول على الدعم المالى اللازم 
لإنتاج مواد إرشادية مطبوعة عبر البرهنة على أن المواد الإرشادية المتاحة فى الوقت 
الحاضر ل تفى بالتمييز بين الآثار الضارة للإفراط فى تناول الكحوليات بين المسنين 
وبين صغار السن» ومن ثم فإن هناك ضرورة ماسة لإنتاج مواد إرشادية تخاطب كبار 
السن تحديدا حول مخاطر الإقراط فى احتساء المواد الكحولية. 

هذاء ومن ناحية أخرى فإن كتابة مقترح للحصول على درجة أكاديمية ما 
تتطلب هى الأخرى ضرورة مراجعة التراث البحثى لدعم هذا المقترح» وهى 
النقطة التى سنتعرض لها توا. 
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كتابة مقترح للحصول على درجة أكاديمية 

المخال: يخطط طالب ما للالتحاق بالدراسات العليا للحصول على درجة 
الدكتوراه فى مجال التربية فى موضوع يتصل بإعداد مقررات دراسية لطلاب 
المدارس الثانويةء بهدف تحسين معلوماتهم المتعلقة بمتلازمة نقص المناعة 
المكتسبة (الإيدز)ء والمعتقدات والقدرات الذاتية المرتبطة بالوقاية من الوقوع فى 
براثن هذا المرض» أو التورط فى ارتكاب سلوكيات يمكن أن تعرض الشخص 
لمخاطره. تقوم الجهة الأكاديمية التى ينوى الطالب الالتحاق بها للحصول على 
درجة الدكتوراه يتوجيهه نحو ضرورة مراجعة التراث البحثى المتصل بموضوعهء 
حتى يتسنى له الإجابة عن السؤالين الآتيين : 

س ١‏ : ما المقررات الدراسية المتاحة فى الوقت الراهن ؟ وهل تفى تلك 
المقررات بالاحتياجات الفعلية لإثراء معرفة طلاب المدارس الثانوية 
حول الإيدز؟ وهل خضعت تلك المقررات لتقييم رسمى دقيقء وإذا كان 
قد حدث وخضعت للتقييم فهل ثبتت فعاليتها؟ 

س ۲ : ما المقاييس التى استخدمت لتحديد حجم المعرفة المتاحة» ونوعية 
السلوكيات والمعتقدات والقدرات الذاتية للطلاب حول الإيدز؟ وهل 
راعت هذه المقاييس مبدأى الصدق والثبات ؟ 

عندئذ يقوم طالب الدكتوراه بمراجعة التراث البحثى فى موضوع دراسته» 
حيث يكتشف أن المقررات الدراسية المتاحة بالفعلء لا تركز على عملية الوقاية 
من الإصابة بالمرض» وإن لم تخل من بعض الوحدات الدراسية التى تهتم بهء كما 
يعثر الباحث أيضا على المقاييس الصادقة التى تقيس حجم المعرفة»ء وعمق 
المعتقدات» ونمط السلوكيات المرتبطة بالإيدزء إلا أنه يلاحظ غيبة المعايير 
الصالحة لقياس القدرات الذاتية. بناء على ذلك يستنتج الباحث أن إعداد مقررات 
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دراسية تفصلية تتناول موضوع الوقاية من الإيدزء هو أمر حرى بالاهتمام» وبما 
يبذل فيه من عناية يخطط الباحث لاستخدام المقاييس المتاحة لحجم المعرفة» وعمق 
المعتقدات ونمط السلوكيات» كما يقوم بتثبيت عنصر الصدق المتعلق بالقدرة الذاتية 
قى علاقتها بالسلوكيات المرتبطة بالوقاية من الإيدز. 

مع ذلك يظل الأستاذ المشرف على الطالب غير قانع بما بذله الطاب من 
جهد. أو ما نتهى إليه من نتائج» إذ ينبغى على هذا الأخير أن يقدم إجاإبات على 
عدد آخر من التساؤلات مثل )١(‏ ما مدى فعالية المقررات الدراسية الحاللية فى 
الوفاء باحتياجات الطلاب فى معرفة كل ما يتعلق بالإيدز؟ (۲) ما تأثير سلوكيات 
الشباب فى التعرض لخطر الإصابة بالإيدز مقارنة بالجيل السابق؟ وأخيرًاء (۳) ما 
حجم استشراء المرض (الإيدز) بين المراهقين؟ للإجابة على هذه التساوؤلاتء 
يشرع الطالب فى توسيع نطاق بحثه فى التراث البحثى المعنى بموضوعه. 

هناك استخدامات أخرى لمراجعة التراث البحثى مثل وضع الإرشادات 
والمعايير للممارسات المهنيةء كما يتضح فى المثال التالى : 


توصيف وتفسير المعرفة الراهنة بهدف وضع معايير للممارسات المهنية : 

المثال : يقوم فريق من الأطباء بمراجعة التراث البحثى بهدف وضع 
الأساس لصياغة مجموعة من الإرشادات والتوصيات اللازمة لعلاج مرضى 
الاكتئاب» يقوم الأطباء المشار إليهم بمراجعة التراث البحثى فى البدايية بمدف 
الوصول إلى تعريف للاكتئاب وأشكاله المختلفة (مثل اضطرابات الاكتئاب الجسيم 
واضطرابات اليأس)» يقوم الأطباء من ثم بالتنقيب فى التراث البحثى بحثاعن 
البيانات المتعلقة بأنجح سبل علاج الاكتئاب» يكتشف فريق الأطباء المشار إليه أن 
التراث البحثى يميز بين أنواع العلاج المستخدمة للمرضى ممن ينتمون لفات 
عمرية مختلفة (كالأطفال والمسنين مثلا)ء وأنماط الاكتئاب تبعا للنوع الاجتماعى 
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(ذكور/ إناث) ووسائل العلاج (كالطب النفسى والعلاج الطبى التقليدى بالأدوية أو 
العقاقير). 

يستخدم الأطباء ما انتهوا إليه من نتائج استعراضهم للتراث البحثى فى تقسيم 
الإرشادات إلى فئات تبعا لفئات المرضى » ثم توصيف العلاج الملائم تبعا للنوع 
الاجتماعى ونمط الاكتناب. من ذلك مثلاء أن العلاج الذى يوصف لمريض مسن 
یعاتی من اضطراب اكتئابى جسيم»ء قد يختلف عن العلاج الذى يستخدم مع مرضى 
الاكتئاب الأصغر سناء وإذا استبعدنا عنصر السن» فإن العلاج الذى يلائم الإنناثء 
قد لا يكون فعالا فى علاج الذكور. 

وعلى نحو متزايدء يجد الممارسون فى عدة مهن كالطب والصحة والتربية 
وعلم النفس والخدمة الاجتماعية أنفسهم مطالبين بالالتزام باتباع ممارسات مهنية 
ثبتت فعاليتها كشرط من شروط ممارسة المهنة. لتوضيح ذلك نضرب المثال 
الآتى. لنفترض مثلا أن الإدارة التعليمية فى مجتمع ما قد قررت أن تنفذ برنامجا 
جديدا للقراءة فى المدراس التابعة لهاء فإنها تلتزم بالبرهنة على احتمال فعالية 
ونجاح مثل هذا المشروع قبل الشروع فى تنفيذه. فى حالة توافر المواردء تقوم 
الإدارة بإجراء دراسة بهدف البرهنة على فعالية البرنامج المزمع تطبيقهء واستفادة 
التلاميذ منه» هناك خيار آخر أمام الإدارة يتمثل فى الوصول إلى أدلة فى التراث 
البحثى للبرهنة على فعالية البرنامج المقترح» لأن الممارسات والبرامج والسياسات 
ينبغى أن تستند إلى براهين وأدلة حتى يمكن الحكم بفعاليتها من عدمه. فى المثال 
السابقء يُستخدم التراث البحثى فى اختيار وتنظيم إرشادات علاج الاكتئاب» وربط 
العلاج بنمط الاكتئاب وعنصرى النوع الاجتماعى (ذكور /إناث) والفئة العمرية. 

من أوجه الإفادة الأخرى من مراجعة التراث البحثى» تحديد الأساليب 
الملائمة لإجراء البحوث أو تطوير وتتفيذ البرامج كما يتضح من المثال التالى. 
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تحديد المناهج الفعالة للبحوث والتطوير ۸&5 

المثال : تسفر عملية مراجعة التراث البحثى باستخدام الشبكة العنكبوتية عن 
وجود مقياس يتسم بالصدق على تعاطى الكحوليات» تم استخدام هذا المقياس مع 
كبار السن الذين بلغوا الخامسة والستين من العمرء أو تجاوزوهاء وقياس استهلاك 
تاثير الكحوليات لدى هذه الفئة العمرية دون أية مؤثرات أخرى» ثم تقييم تأثير هذا 
الاستهلاك إذا ما صاحبه تدهور أو اعتلال صحة الشخص المسن عامة» علارة 
على حالته الوظيفية. 

يزمع أصحاب مقترح تطوير وتقييم مقررات دراسية تدور حول تعاطى 
الكحوليات شراء برنامج محسوب للتقييم لإجراء دراستهم» نظرا لأن شراء هذا 
البرنامج الجاهز يعتبر أقل تكلفة من قيامهم بتجهيز البرنامج بأنفسهم» بككل ما 
يتطلبه ذلك من إخضاعه لاختبارات الصدق وما إلى ذلكء على حين يؤدى اللجوء 
إلى استخدام برنامج موجود فعلا إلى إضفاء مزايا على المقترح المقدم تجعله أكثر 
قدرة على المناقسة والنجاح. 

هنا يبرز سوال : لماذا نعيد اختراع العجلة؟ فهناك الأدوات والمناهج 
المتاحة بالفعل» وهى ثمرة جهد مالى وفكرى ضخم» كما أنها قابلة للتعديل بحيث 
تتلاءم مع احتياجات الباحث أيا كانت. فعلى سبيل المثال يمكن للباحث المعنى 
بتقييم درجة رضاء العميل أو المريض والوضع الصحى أو المعرفة العلمية 
والاتجاهات والسلوكيات» أن يجد ضالته فى التراث البحثى الذى يعج بالعديد من 
الأمثلة التى يمكن لهذا الباحث أن يختار من بينها ما يلائم احتياجاته البحثية. 

إلا أن مراجعة التراث البحثى» قد تفضى إلى نتائج مبهمة أو متناقضة» أو 
قد تعجز عن التغطية الكافية للموضوع المراد بحثه. عند ذلك يقتضى الأمر 
ضرورة الاستعانة بالخبراء المرموقين فى المجال للمساعدة فى إنهاء حالة الشك 
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التى قد تساور المراجع عندما لا تتوافر البيانات الكافيةء أو عندما تتعرض البيانات 
للضياع؛ کما يتضصح من المثال التالى: 


تحديد الخبراء القادرين على المساعدة فى تفسير التراث البحثى الراهن وتحديد 
مصادر المعلومات غير المنشورة 

مثال ١‏ : إثر قيامنا بمراجعة التراث البحثى بحثا عن أسماء لخبراء معنيين 
بموضوع اهتمامناء نجحنا فى الكشف عن أسماء ثلاثة منهم تنطبق عليهم شروط 
الخبرة» حيث سبق لكل منهم نشر خمسة أعمال أو أكثر فى مجال تخصصه كما 
أنهم يعملون ويعيشون فى نفس المدينة التى نسكن فيهاء وقد أبرمنا اتفاقا مع اثشين 
منهم وافقا على العمل معنا بوصفهم مستشارين فى المشروع الذى نقوم بإنجازهء 
كما ساعدانا قى الكشف عن أبحاث أخرى متصلة بما نيذله من جهود. 

مثال ۲ : عجزت عملية مراجعة التراث البحثى حول الاكتئاب عن الإجابة 
على كافة التساؤلات التى يطرحها الباحث. من ذلك مثلاء أن استعراض التراث 
البحثى لم يقدم معلومات تفيد بإجراء بحوث حول التأثيرات الممتدة للعلاج الدوائى 
للمصابين بالاكتناب» أو عن مدى فعالية أساليب علاج أخرى مثل العلاج بالكلام 
(الفضفضة)» ولسد النقص فى البيانات المتاحةء تم تشكيل لجنة مكونة من الأطباء 
وأخصائى التمريض والأخصائيين الاجتماعيين والنفسيين للاستفادة من خبراتهم فى 
سد جوانب النقص الموجودة فى التراث البحثى حول الموضوع تم انتقاء هؤلاء 
الخبراء بناء على عدة معاييرء لعل أهمها تميز سجلهم فى مجال الإنتاج الفكرى فى 
الموضوع قيد الاهتمام كما يتضح من مراجعة التراث البحثى. 
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تحديد مصادر التمويل والأبحاث قيد الدراسة 


قمتا باستعراض التراث البحثى المتصل بموضوع دراستتاء حيث تبين لنا وجود 
مائة دراسة وثيقة الصلة بدراستتاء اتضح لنا أن الإدارة التعليمية قد قدمت تمويلا 
یغطی نفقات نصف تلف الدراسات. من جاتینا بادرنا بالاتصال بهذه الإدارة حيیٹ 
طلبنا منها التعاون مستقبلا فى إجراء البحوث» واتخذنا إجراء ممالا مع مديرى 
المشروعات الذين يجرون أبحاثا لم تنشر نتائجهما بعدء بحيث يتيحون لنا نتائج تلك 
الدراسات بمجرد الانتهاء منهاء حتى يتسنى لنا استكمال مراجعتتا للتراث البحثى. 

باعتبارنا مستهلكين لخدمات الرعاية الصحية والتربوية والاجتماعيةء نتطلع 
دوما للتأكد من تلقينا لأرقى علاج وأفضل خدمات. للتحقق من ذلك» نلجأً لمراجعة 
التراث البحثىء حيث تتاح لنا فرصة الحصول على برامج جاهزة تساعد فى تقييم 
الخدمات» واختيار المعايير التى تمكننا من القيام بتقييم ما نحصل عليه من سلع أو 
خدمات» كما أننا أحيانا ما يعترينا الفضول إزاء قضية ماء وهو ما يمكن إشباعه 


مثال ۱ : يجرى اقتراع بين أفراد المجتمع لاستطلاع آرائهم حول موضوع 
ماء مثل مز ايا بطاقات دفع المصروفات الدراسيةء حيث يحصل أولياء اتون 
التلاميذ على هذه البطاقات لاستخدامها فى دفع المصروفات الدراسية لأبنائهم فى 
مدارس معينة دون غيرها. إن الفكرة الأساسية هنا تتمتل فى أن المدارس التسى 
تعانی من تدنی مستواها التعليمی» ينبغى عليها أن نتهض وتعمل على تحسين هذه 
المنافسةء حتى تكون جديرة بالدخول فى حلبة المنافسة لإغراء التلاميذ على 
الالتحاق بھا. فهل تۆدى بطاقات دفع المصروفات الدراسية غلی إزذكاء روح 
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المنافسة بين المدارس؟ وكيف تؤثر زيادة الخيارات المتاحة أمام التلاميذ على 
مستواهم العقلى (التحصيلى) وعلى حالتهم الاجتماعية؟ هنا يمكن الاعتماد علسى 
مراجعة التراث البحثى للحصول على إجابات على تلك الأسئلة. 

مثال۲ : لاحظ بعض الآياء والأمهات أن أطفالهم ينتابهم الشعور بالتململ 
وربما الاهتياج إثر إفراطهم فى تناول الحلوى. وهنا يطراً السؤال : هل يؤدى 
إفراط الأطفال فى تناول الحلويات إلى ارتكاب أفعال عدوانية؟ للإجابة على هذا 
السؤال يقوم الآباء والأمهات المعنيون بهذا الأمر إلى مراجعة الكتابات التى تناولت 
الموضوع. 

لتوضيج هذا الأمرء نورد فيما يلى ثلاث حالات. 


دراسات حالات ثلاث : هل ينبغى مراجعة التراث البحثى أم لإ ؟ 


الحالة الأولى : صياغة السياسة وتخطيط البرامج - ذروة المعرفة 

يزمع قسم الخدمات الإنسانية تبنى برتامج جديد للخدمات التى تستهدف 
الحرص على تماسك الكيان الأسرى» يهدف هذا البرامج إلى الحيلولة دون انتزاع 
الأطفال المعرضين للاستغلال وسوء المعاملة على يد أفراد من أسرهم» وإيداعهم 
مؤسسات لرعايتهم» يحصل المنضمون إلى تلك البرامج من الأطفال وأسرهم على 
دعم وجدانی وإرشادى ومالى. لقيت البرامج المقترحة حفاوة كبيرة من جانسب 
الكثيرين من المعنيين فى المجال الذين رأوا أنها تستحق ما يبذل فيهامن جهد 
ومال» على حين تشكك آخرون فی قيمتها وجدواهاء وعما إذا كانت جميعها ذات 
قيمة متساوية» أم أن بعضها أكثر فعالية من الآخر؟ وإذا كان الحال كذلك, فأيها 
أكثر فعالية من الآخر ؟ وعما إذا كانت تلك البرامج قابلة للتطبيق أم لا؟ وما قدرة 
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قسم الخدمات الإنسانية على تطبيق تلك البرامج؟ وما المعايير والإجراءات التى 
سيتبعها القسم لتقييم تلك البرامج والأنشطة فى حال تتفيذها؟ ومن هم الخبراء الذين 
سيقومون بتقييم تلك الأنشطة والبرامج؟ للإجابة على تلك الحزمة من الأسئلة يطلب 
قسم الخدمات الإئسانية من شعبة البحوث إجراء مراجعة شاملة للتراث البحثى؛ 
تبادر شعبة البحوث من تم بالتنقيب فى ثلاث قواعد ببليوجرافية تعنى بالدراسات 
الاجتماعية والنفسية. نجح الباحثون فى تحديد مائتى دراسة وثيقة الصلة ببرامج 
الحفاظ على كيان الأسرةء وإثر تقييم النتائج التى توصل إليها الباحثون» اتضح أن 
تلك الدراسات تدعم المشروع الذى يزمع قسم الخدمات الإنسانية فى تتفيذه بهمدف 
الحفاظ على تماسك الكيان الأسرى. 


الحالة الثانية: إعداد إرشادات لعلاج الحمى والأمراض المعدية فى دور الرعاية 


تعتبر العدوى هى السبب الرئيسى فى الوفيات وانتشار الأوبئة لدى نزلاء 
دور الرعايةء كما أنها سبب رئيسى كذلك فى إيداع نزلاء دور الرعاية» فى 
المستشفيات؛ ففى كل عام تقع حالات عدوى ينوف عددها على مليون ونصف 
المليون حالة (فى الولايات المتحدة الأمريكية) بين نزلاء دور الرعاية. يتعرض 
عدد هائل من كبار السن من نزلاء دور الرعاية بالحمى نظرا لتفشى العدوى فى 
تلك الدور» مما ينجم عنه وفيات وأوبئة وئفقات باهظة كان من الممكن تجنبها لو 
اتبعت تلك الدور إجراءات وقائية سليمة ضد تفشى العدوى بين أولئك المسنين. 

على الرغم من جسامة تلك المشكلةء فإن الإرشادات المطلوبة للاكت شاف 
المبكر للحمى بين النز لاء المسنين فى دور الرعاية غير متوافرة بالفعل. لتلافضى 
هذا القصور» قامت موؤسسة "أتلانتيك" للرعاية الصحية بتشكيل لجنة من الخبراء 
الذين سبق لهم نشر عدد كبير من الكتب ومقالات الدوريات فى موضوعات تتعلق 
بالإصابة بالحمى والأمراض المعديةء وبخاصة بين المسنين من نزلاء دور 
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الرعاية. قام الخبراء الذين تم اختيارهم لعضوية اللجنة المذكورة بتوزيع إنتاجهم 
الفكرى من كتب ودراسات منشورة وغير منشورة فيما بينهم» قبيل عقد جلسات 
العمل التى تضمهم معاء وذلك بهدف تيسير الحوار فيما بينهم ومحاولة الوصول 
إلى الإجماع المنشود فى تقديم المشورة اللازمة لصياغة إرشادات الوقايية من 
انتشار الحمى والأوبئة بين المسنين فى دور الرعايةء أما الأطباء وقرق التمريض 
فإنهم لجأوا من جانبهم للاستعانة بحنكة أولئك الخبراء فى تطوير الإرشادات 
المهنية التى تهيئ لهم فرصة الاكتشاف المبكر للحمى» وكيفية علاجها بصورة 
ناجحةء تساعد لجنة الخبراء كذلك فى صياغة معايير تقييم جودة الرعاية الصحية. 
تعتبر بحوث الخبراء بالإضافة إلى خبراتهم المهنية فى اكتشاف وعلاج حالات 
الحمى بين كبار السن» الأساس الذى تقوم عليه أساليب تقييم جودة الرعاية الصحية 
وإرشادات الممارسات المهنية فى دور الرعاية. 


الحالة الثالثة : الحاحة لإحراء دراسات حديدة لسد الفجوة بين المعلوم 
والمجهول فی موضوع معین 

يمثل تعاطى الكحوليات لدى الأفراد البالغين الخامسة والستين عامامن 
العمر أو يزيد مشكلة صحية عامة آخذة فى التصاعد» وحتى إذا افترضنا أن النسبة 
لم تتصاعد وبقيت كما هى» فإن الأطباء خصوصا والعاملين فى القطاع الصحى 
عموماء يرون أن هناك تزايدا فى عدد متعاطى الكحوليات من كبار السسن لسبب 
واضح هو تزايد نسبة فئة كبار السن مقارنة بباقى الفئات العمرية فى المجتمع. لقد 
دأبت المسوح التقليدية التى تناولت موضو ع تعاطى الكحول على الظروف التى 
تدفع الفئات الأصغر سنا لتعاطى الكحوليات مثل ظروف العمل والأحوال الأسريةء 
ولا يتوافر سوى عدد ضئيل من الدراسات التى عنيت بهموم المسنين المتعلقة 
بموضوع تعاطى الكحوليات. 
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قد يفضى تعاطى الكحوليات لدى كبار السن إلى إعاقتهم وظيفياء وكذلك 
التسبب فى إصابتهم بأمراض جديدةء ناهيك عن تفاقم الأمراض التى يعانون منها 
بالفعل. كما أن تعاطى المشروبات الكحولية يؤثر سلبا على ما يزيد عن مائة 
صنف من الأدوية التى توصف عادة لعلاج الشيخوخة. وأخيرًاء فإن قدرة كبار 
السن على التمثيل الغذائى للمشروبات الكحولية تخئلف عن قدرة الشبابء حتى فى 
حالة اكتفاء المسنين باحتساء قدر ضنيل من الكحوليات. 

قام أخصائيو الصحة العامة بإجراء مسج للتراث البحثى فى موضوع 
الاحتياجات الخاصة لكبار السن بهدف التوصل لمعرفة الوسائل التى يمكن للأطباء 
وأخصائى الصحة العامة لتحديد كبار السن المعرضين للمشاكل المرتبطة بتعاطى 
الكحوليات» أو الذين يعانون من تلك المشاكل بالفعل؛ فى البدايةء لجأ المراجعون 
(إeسeا«ءع)‏ إلى الخبراء فى مجال طب الشيخوخة وأبحاث تأثير الإقراط فى تعاطى 
الكحوليات» وذلك بهدف الحصول على قائمة بالدراسات التى ارتأى الخبراء أنها مهمة 
فى تحديد أبعاد مشكلة إدمان المخدرات بين المسنين. قام المراجعون من ثم بفحص 
الدراسات التى أوصى بها الخبراءء علاوة على المراجع التى اعتمدت عليها تلك 
الدراسات» وأخيرا أجرى المراجعون بحثا فى اثنتين من القواعد الببليوجرافية الطبية 
الإلكترونية الكبرى للتأكد من شمولية البيانات التى حصلوا عليها. 

أسفرت عملية مراجعة التراث البحثى عن الضالة النسبية فى عدد البحوث 
التى ركزت على المسنين خصيصاء إضافة إلى عدم وجود إجراء يتسم بالسصدق 
لقياس استهلاك المشروبات الكحولية بينهم» تمثلت إحدى النتائج الأساسية لمراجعة 
التراث البحثى عن الحاجة الماسة إلى إجراء المزيد من الأبحاث بهدف الوصول 
إلى الوسائل اللازمة للكشف المبكر عن الأخطار الناجمة عن الإسراف فى تعاطى 
المشروبات الكحولية بين المسنين الذين يمثلون قطاعا سكانيا متناميا فى المجتمع. 

اتبعت الحالتان الأولى والثالثة أسلوبا رسميا (مقننا) فى مراجعة التراث 
البحثى» ففى الحالة الأولى اعتمد قسم الصحة والخدمات الإنسانية على التراث 
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البحثى فى الحصول على إجابات على الأسئلة التى كانت تستحوذ على اهتماماته. 
كما استعان قسم الصحة والخدمات الإنسانية بالخبراء فى المجال للمساعدة فى تقييم 
البيانات التى حصل عليها القسم » علما بأن هؤلاء الخبراء قد تم اختيارهم عبر 
عملية مراجعة التراث البحثى فى المجال» أما مراجعة التراث البحثى فقد جاءعت 
استجابة لتبرير الحاجة للبحث عن وسائل جديدة للاكتشاف المبكر لمخاطر إدمان 
المشروبات الكحولية لدى المسنين» وهنا لم تكن هناك حاجة للاستئناس باراء 
الخبراء» وهو عكس ما حدث فى الحالة الثانيةء حيث قام الخبراء باختيار كافة 
الدراسات التى اعتبروها وثيقة الصلة بالموضوع المراد بحثه» وعلى الرغم من 
استخدام تلك المراجعات وفقا لسيناريو محددء فإن هناك أسئلة لم تتم الإجابة عليها 
ألا وهى : كيف تستخدم نتائج هذه المراجعات؟ وما الخصائص التى تميز تلك 
النتائج؟ وهل تمت صياغة نتائج الدراسة؟ وهل تم تضمين الآراء (مثل المقالات 
الافتتاحية والتعقيبات)؟ وهل تمثل هذه الدراسات كافة التراث البحثى المتاح أو 
قطاعا كبيرا منه؟ وحقيقة الأمر أنه لا يمكننا القول بأن مراجعة التراث البحثى فى 
الحالة الثائية قد تمت على وجهها الصحيح» ما لم نجد إجابات على تلك الأسئلة 
التى طرحناها توا. 


البحث التحريبى والبحث بالملاحظة 

يمكن تعريف عملية مراجعة التراث البحثى باعتبارها عملية تستهدف تحديد 
وتفسير ما هو معلوم من كتابات حول موضوع ماء تؤسس مراجعة التراث البحثى 
عالى الجودة نتائجها على الأدلة والبراهين المستنبطة من الملاحظة الدقيقة والتجريب 
المنضبط كما أن تلك المراجعات تعتمد أساسا على المعلومات التى تستنبطها من 
الدراسات الأصيلة للباحث» وليس الاعتماد على التفسيرات التى يقدمها الآخرون لنتائج 
تلك الدراسةء عادة ما يتم استبعاد المقالات الافتتاحية والتعليقات من عملي ة المراجعة 
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نظرا لغلبة الطابع الذاتى عليها. مع ذلك فإنها لا تتعمرض للتجاهل تماماء يمكن 
الاستعانة بآراء الخبراء بعد التأكد من مصداقية مصادرها فى تفسير النتائج» وتقديم 
الإجابات على التساؤلات الآتية : ما المراجع التى ينبغى على القائم بالمراجعة ضمها 
لعملية المراجعة؟ وهل قام الباحث فعلا بضم كافة المراجع المهمة؟ وما العوامل التسى 
تفضى إلى التناقض بين نتائج دراسة ما ودراسة أخرى ؟ 
ينبغى على المراجع أن يكون على دراية بأصول معايير الحكم على مدى 
جودة البحث الذى يقوم بمراجعته» حتى يتسنى له تقييم التراث البحثى»ء حيث لا 
تتساوى كافة الأبحاث فى مدى جودتها أو التزامها بأصول البحث العلمى الدقيقء 
وينبغى على مراجع التراث البحثى أن يمتلك القدرة على التمييز بين الأبحاث 
الجيدة والرديئةء تتمثل الغاية من إجراء البحوث عالية الجودة فى الوصول إلى 
نتائج دقيقةء فلو حدث وقام المراجع بمراجعة الأبحاث قليلة الجودةء فإن النتائج 
التى ينتهى إليها لن تتسم بالدقة المنشودة. 
إن الدقة العالية التى تتصف بها الدراسات التجريبية جئبا إلى جنب مع 
الدراسات التى تتبنى منهج الملاحظة الدقيقة تمثل "المعيار الذهبى الذى ينبغى 
الالتزام به عند مراجعة التراث البحثى»ء يحدد هذا المعيار شكل وتصميم الدراسة 
الذى يحدد بدقة أهداف البحث وتساؤلاته» وحبكة خطة البحث وجمع البيانات 
المطلوبةء علاوة على التفسير والتحليل الدقيق. 
تشهد الدراسات التجريبية تدخلا نشطا من جانب الباحثين الذين يقومون 
بإجرائهاء بعكس الدراسات التى تعتمد على منهج الملاحظةء حيث يتخذ الباحثون 
مو اقف محايدة نسبيا عند ملاحظة وقائع الدراسة. 


نقدم فيما يلى أمثلة على البحوث التجريبية وتلك التى تتبع منهج الملاحظة. 


(*) المعيار الذهبى 2۲4ل, S1۵‏ ٢عdاە6‏ مصطلح مأخوذ عن "الصيرفة" . ( المترجم ) 
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الدراسات التحريبية 

مشكلة البحث (تساؤلات البحث) ما مدى فعالية العلاج التربوى (التدخل 
القائم على أساس الانتماء المدرسى) لتقليل أعراض الإصابة بالاكتئاب 
واضطر ابات ما بعد الصدمات (۴۲۹0) لدى الأطفال الذين شاهدوا أو تعرضوا 

يعانى بعض الأطفال الذين شاهدوا أحداثا عنيفة من أعراض الاكتتاب 
أو اضطرابات ضغوط ما بعد الصدمة. قام باحثون محنكون فى مجال الصحة 
النفسية (العقلية) المدرسية باستخدام مقاييس ثبتت مصداقيتها (صدقها) لقياس 
الاكتئاب» أو اضطرابات ضغوط ما بعد الصدمة»ء بهدف تقييم حالات تلاميذ الصف 
الساادس فی مدرستين كبيرتين. 

خضع واحد وستون تلميذا من إجمالى مائة وستين تلميذا ممن عانوا من تلك 
الأعراض» لبرنامج علاجى مقنن على حين وضع خمسة وستون تلميذا على قائمة 
انتظار» خضع التلاميذ الذين وضعوا فى البرنامج العلاجى لاختبارين» تم أحدهما 
قبل إدخالهم فى البرنامج العلاجىء أما الثانى فقد تم بعد مرور ثلاثة أشهر من 
العلاج» اكتشف الباحثون أن التلاميذ الذين خضعوا للبرنامج العلاجى صاروا أققل 
شعورا بالاكتئاب» وإحساسا باضطرابات ضغوط ما بعد الصدمةء مقارنة بأقرانهم 
ممن وضعوا على قائمة الانتظار. إلا أنه بعد مرور ستة أشهر من خضوع كلتا 
المجموعتين لنفس البرنامج العلاجى» اختفت الفروق بينهماء فيما يتعلق بالحالة 
المرضية التى كانوا يعانون منهما. خلص الباحثون إلى نتيجة مؤداها أن البرنامج 
العلاجى الذى تم تطبيقه على التلاميذ كان فعالا فى علاج الحالة المرضية التشى 
كانوا يعانون منهاء وأنه قابل للتطبيق فى الحالات المماثلة على يد أفراد مؤهلين فى 
مجال الصحة النفسية (العقلية) المدرسية. 


ہی 
ا 


الدراسة بالملاحظة 
مشكلة البحث (التساؤل الأساسى للدراسة) 


من الفئة الأكثر عرضة للإصابة بسرطان الجلد (الميلانوما) وهو النوع 
الأشد فتكا بمن يبتلى به؟ 


للججابة عن هذا السؤال» أجرى الباحثون دراسة على أربعمائة واثنتين 
وخمسین امرأة يعانين من سرطان الجلدء ومقارنتهن بتسعمائة امرأة خاليات من 
الإصابة بهذا المرض» كان أولئك النسوة يعشن فى خمس بلديات تشكل فيما بينها 
إحدى المدن الأمريكية الكبرىء» قام باحثون محنكون بإجراء مقابلات مقئنة مع كافة 
أفراد العينةء طرح الباحثون أسئلة محددة خاصة بسن المبحوثة وسجلها الطبى 
ومدى تعرضها لأشعة الشمس» ثم قام خبير إحصائى ينتمى لجامعة محلية بتحليل 
إحصائی للبیانات التی قام الباحثون بجمعها. اكتشف الباحثون أن هناك زيادة فى 
احتمال تعرض النساء للإصابة بسرطان الجلدء ويزداد التعرض لأشعة الشمس 
الحارقة مع زيادة حدة الإصابة حتى سن الثانية عشرة خاصة مع عدم استعمال 
الدهانات الواقية من حروق الشمس (ضربات الشمس). 

تعقيبا على ما سبق ذكره» نلاحظ أن الدراسة الأولى تنتمى إلى النمط 
التجريبى» حيث يتحكم الباحث نسبيا فى مسار الأحداث. ففى تلك الدراسةء كان 
الباحثون يشرقون على العلاج الذى يتعاطاه الأطفال للعلاج من أعراض الاكتئاب» 
او اضطرابات ضغوط ما بعد الصدمة. كما قام الباحثون كذلك بتقييم تأثير العلاج 
عبر تشكيل مجموعتين إحداهما تجريبية» والأخرى ضابطةء تم وضعها على قائمة 
انتظارء واختيار طرق تقسيم التلاميذ إلى مجموعات تم انتقاء أساليب لتسجيل 
التغيرات التى تطرأً على التلاميذ مع مرور الوقت» على النقيض من ذلك فإن 
الباحثين الذين يستخدمون أسلوب الملاحظةء لا يقومون بإعطاء علاج أو يقومون 
بتقسيم أفراد الدراسة إلى المجموعات التى يقوم الباحثون بملاحظتها (أى النساء 
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المصابات بمرض سرطان الجلد الفتاك)ء كما يعتمد هؤلاء الباحثون على ذاكرة 
أفراد العينة فى استرجاع وقائع تعرضهم لأشعة الشمس الحارقةء واستعمال 
الدهانات الواقية من أشعة الشمس. 

نظرا لما تتمتع به البحوث التجريبية من حبكة منهجية (تحكم منهجى) أفضل 
من تلك التى تسم أبحاث الملاحظةء فإنها تحظى بالأفضليةء مقارنة بأبحاث 
الملاحظة. إن الدراسات المنهجية المنضبطةء هى وحدها الجديرة بالملاحظة» كما 
أن تقييم الحبكة المنهجية لتصميم البحوث» يعد أحد الملامح الأساسية لأية مراجعة 
بحثية ذات مصداقية (صدق). عادة ما تترتب النتائج الصائبة على البحوث ذات 


الكلمات المفتاحية الأربعة: الانتظام والوضوح والشمول والقابلية للتكرار 

تثناقض عمليات مراجعة التراث البحثى مع غيرها من عمليات الفحص الذاتی 
للمعلومات المسجلةء حيث يلتزم الباحث فى الأولى بفحص كافة مصادر المعلومات 
علی نحو منهجی منظم» کما یقوم بوصف وتفسیر کل ما یقوم به من جهود» بما یمکن 
باحثين آخرين من إعادة استخدام نفس المناهج مرة أخرىء واتخاذ القرار الملائم يما 
إذا كان يتقبل نتائج الدراسة التى انتهى إليها الباحث الأول من عدمه. 

على النقيض من ذلك» فإن المراجعات الذاتية تنحو منحى آخرء حيث يختار 
الباحثون المقالات التى يراجعونهاء دون تقديم مبررات لهذا الاختيارء علاوة علسى 
أنهم يضفون مصدداقية متساوية على الدراسات الجيدة والرديئة على حد سوايء 
وغالبا ما تتأسس نتائج مراجعات تلك الدراسات على الفلحص المتحيز للتراث 
البحثى المتاح» كما أن تلك النتائج تتسم بعدم الدقةء بل قد تصل أحيانا إلى حد 
الزيف» فى هذا الصدد ينبغى عدم الخلط بين المراجعة الذاتية للتراث البحثى»› 
والمراجعة القائمة على أساس السرد أو الحکی )narrat1۷e reriews(‏ حیث تتلا ءم 
هذه الأخيرة» مع وصف تاريخ أو تطور المشكلة وكيفية حلها. 
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والسؤال المطروح هنا هو : كيف يمكن للمراجع أن ينجز مراجعة للتراث 
البحثىء تتصف بالاتساق (الانتظام) والوضوح والشمولية والقابلية للاستنساخ؟ 
تتمثل الإجابة فى ضرورة التحديد الدقيق لما يحتاجه المراجع فعلياء وقيامه بتحديد . 
أفضل المصادر المتاحة للوفاء بتلك الاحتياجات. زد على ذلك أنه ينبغى عليه أن 
يقوم بتقييم مدى جودة المعلومات التى يحصل عليهاء وكتابة تقرير عن النتائج التى 
ينتهى إليها. يطرح هذا الفصل مواقع مصادر المعلومات» وكيفية الوصول إليها. 
أما الفصول التاليةء فإنها تضىء السبيل أمام الباحث لكيفية تفسير (تبرير) اختياره 
للدراسات التى ينبرى لمراجعتها دون غيرهاء وكذلك استخلاص المعلومات من 
تلك الدراسات وتحليل نتائجها وكتابة تقرير نهائى عنها. 


اختيار قاعدة البيانات الببليوجرافية الإلكترونية 

تعتمد مراجعة التراث البحثى على البيانات المتاحة من خمسة مصادر 
أساسية هى : (۱) قواعد البيانات الببليوجرافية العامةء أو قواعد بيانات المقالات 
(مثل قاعدة البيانات الطبية 4٤11طں۴‏ وقاعدة البيانات النفسية «(PsycINFo‏ و)"( 
قواعد البيانات الببليوجرافية الخاصة )مûئJ CINAHL™ , EM8ASE™‏ و 
(LexisNexis™‏ وقواعد البيانات المتخصصة (مثل قاعدة بيانات Cochrane‏ 
للمراجعات المنهجية والتقارير الحكومية والمقتنيات المكتبية التى يتعهدها المهنيون 
فى القانون والاستثمار والبيئة)» و(٤)‏ البحث اليدوى عن المراجع التى ترد فى 
المقالات» وأخيرا )١(‏ الاستئناس برأى الخبراء. 


قواعد البيانات الببليوجرافية الإلكترونية العامة والخاصة 


تمثل "الإنترنت" مصدرا اساسا للحصول على ما يحتاجه الباحث من بيانات 
حول التراث العالمى فى العلوم التطبيقيةء والعلوم الاجتماعيةء والتكنولوجيا والآداب 
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والطب» وذلك بفضل الدعم الذى تقدمه الحكومة الأمريكية (كذا!!) والمجتمع العلمسى 
الذى يتوفر على إنتاج هذه العلوم» علاوة على المدارس والمكتبات العامة والخاصة 
التى تشترى حق الوصول إلى مواقع البيانات. من ذلك مثلا ما تقوم به المكتبة الطبية 
القومية الأمريكية من توفير أفضل موقع لنتائج الأبحاث الطبية والصحية فى 
المؤسسات التعليمية الطبية فى البلادء سمى هذا الموقع اسم ۵٤1طا۴u‏ وهو متاح 
مجانا لأى حاسب آلى متصل 'للإنترنت" على العنوان الإلكترونى الآتى: 
oyع.puh. ww‏ يحتویى موقع ٤طا۴‏ علی ما یزید على ثمانیة عشر ملیونا من 
الاستشهادات المرجعية من قاعدة بیانات MEDLINE‏ (رهى عبارة عن قاعدة بيانات 
للمقالات المنشورة فى المجال الطبى) وما إلى ذلك من دوريات علوم الحياةء التشى 
تقوم بنشر مقالات فى تلك المجالات» يعود تاريخ نشر بعضها إلى الخمسينيات من 
القرن العشرين. على الرغم من تركيز قاعدة بيانات ٥۵‏ طں على العلوم البيو- 
طبيةء فإنها لا تخلو كذلك من عدة مقالات فى موضوعات أخرى مثل علم النفس 
والتربيةء وغيرهما من العلوم الاجتماعية والسياسية. 

عادة ما تتيح المكتبات الجامعية والعامة المئات من قواعد البيانات 
الببليوجرافية الحكومية وغير الحكومية والخاصة مجانا للمستفيدين الراغبين فى 


الخو خا 
وفيما يلى قائمة بقواعد البيانات التى يلجا إليها الباحثون عند الحاجة لإجراء 


عينة لقواعد البيانات السليوجرافية المتاحة على الإنترنت 
-١‏ الانثر بولوجیا + ا۴ رچەامەمه۲ طا« التى تتيح باقة تجمع بين التراث 
البحثى من جامعة "هارفارد“ والكشاف الأنثربولوجی الصادر علںن المعهمد 
الانثربولوجى الملكى فى المملكة المتحدة. 
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Aااک‎ & كشاف الاستشهادات المرجعية فى الآداب والدراسات الإنسانية‎ -٣ 
وهو عبار عن قاعدة بیانات متعددة‎ . Humanities Citation Index 
اأتخصصات› تغطی مقالات الدوريات فی الآداب والإنسانيات»› وهی تخطلی‎ 
دورية رائدة فى هذه المجالات على المستوى الدولى.‎ ٤ 

-٣‏ قاعدة بيانات المراجعة القبلية فى علوم الحياة (متاحة على الخط المباشر) 
B1 Previews (online)‏ . وهی تحتوی على استشهادات مرجعية من 
أكثر من ستة آلاف دورية وكتابا ووقائع مؤتمرات وتقارير فنية فى كافة 
مجالات علوم الحياة والأحياءء تنطوى معظم تلك الاستشهادات على 

٤‏ - قاعدة بيانات البحوث التربریة ٤۸1٣‏ وهی عبارة عن کشاف یغطی مقالات 
الدوريات المنشورة منذ سنۀة ۱۹١۹۹‏ وحتى اليوم»› علاوة علی وثائق اليحوث 
التربوية منذ سنة ۱۹١١‏ التى تغطى المهن والبحوث التربوية. تجمع تلك 
البحوث بين مختلف حقول البحث (مثل البحث باستخدام الواصقات مع عنوان 
الدراسة ومؤلفها). 

-٥‏ قاعدة البيانات الأكاديمية الموسعa Expanded Academic (ASAP)‏ تتیح ھذە 
القاعدة النص الكامل لمقالات مختارة والصور المستخلصة من ۲٠٠١‏ دورية 
علمية ومجلة وصحيفة سيارة منذ ۱۹۸١‏ وتغطى كافة مجالات التخصصات 
الأكاديمية. 

-٦‏ قاعدة بیانات Inspec‏ تضم هذه القاعدة إشارات مرجعية للمقالات المنشورة 
فی foe‏ دورية علمية» علاوة على وقائع المؤتمر ات› والكتب والتقارير 
والأطروحات فى الفيزياء والهندسة الكهربائيةء والإلكترونيات والحاسبات. 

۷- قاعدة بيانات [S۲0۸‏ : تتطوى هذه القاعدة على النص الكامل للدوريات 
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التقريب. تتراوح التخصصات الأكاديمية فى هذه القاعدة من العلوم الزراعية 
وإدارة الأعمال» والبيئة والعلوم العامةء والإنسانيات والرياضيات إلى العلوم 
الاجتماعية. 


۸- قاعدة بيانات ءز×هءi×م1‏ الأكاديمية. النص الكامل للأنباء والاستثمار 
والقانون والمعلومات المرجعية. یستفید من هذه القاعدة كذلك المعنيون 
والمهتمون بأخبار الفنون الأدائية (التمثيل)ء والإعلام فى الصحف السيارة 


الرئيسية. 


۹- قاعدة بيانات ءi×موز×م1‏ الأكاديمية الكونية - المال والأعمال. تحتوى 
على بيانات مالية تفصيلية عن الشركات» وكذلك تقارير سنوية وربع سنوية 
وأخبار وأدلة الشركات. 

۰- عة ڊlıنlتٽ Linguistic and language Behavior Abstracts: LLBA‏ 
مستخلصات اللغويات والسلوك اللغوى» وهى تحتوى على مستخلصات 
لمقالات لعدد ۲٠٠١‏ دروية فى مجالى اللغويات»ء والسلوك اللغوى وما يرتبط 
بهما من موضوعات» علاوة على كتب كاملة وفصول من كتب» والأبحاث 
والتقارير الفنية. 

-١‏ قاعدة بيانات eصنام0 Archive‏ sامعiفهiإم۴‏ أرشيف الدوريات المتاحة 
على الإنترنت كشاف يغطى ملايين مقالات الدوريات المنشورة فى أكثر من 
خمسمائة دورية فى الدراسات الإنسانيةء والعلوم الاجتماعية تغطى الفترة من 
111° إلى 0 . 

۲- قاعدة بيانات ProQuest Digital Dissertations‏ وهی عبارة عن کشاف 
لأطروحات الدكتوراه تغطى الفترة من ۱۸١١‏ حتى الوقت الحاضر مع توافر 
مستخلصات لھا اعتبارا من سنة ۱۹۸۰ء كما يتم تكشيف عدد من رسائل 
الماجستير مغ مستخلصاتها اعتبارا من سنة 1۹۸۸ء علاوة على وجود 
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النصوص الكاملة لأطروحات الدكتوراه ورسائل الماجستير. 

۳- قاعدة بيانات N۴0[ءرو۴‏ تحتوى على إشارات مرجعية ومستخلصات 
لألف وثلاثمائة دورية مهنيةء ووقائع مؤتمرات» وكتب وتقارير» وأطروحات 
فى علم النفس و التخصصات المرتبطة به. 

-٤١‏ قاعدة بيانات 14ط يتيح هذا النظام البحثى الوصول إلى قاعدة بيانات 
۴u B4‏ للمعلومات الببليو جر افية المستخرجة أساسا من قاعدة بيانات 
MEDLINE‏ حيث يتم تكشيف المقالات المنشورة فى ثلاثة آلاف وتسعمائة 
دورية فى علوم الحياة (مثل الصحة والطب وعلم الأحياء). 

-٠١‏ قاعدة بيانات Americ‏ عاfنامعiءS‏ تغطى تأثير العلم على الحياة 
والمجتمع» بما فى ذلك الأبحاث الجاريةء والتوجهات والقضايا التاريخية. 
-١‏ كشاف الاستشهادات المرجعية فى العلوم الاجتماعية )8SS€٣1(‏ امiءهS‏ 
Sciences Citation Index‏ وهو عبارة عن قاعدة بيانات متعددة التخصصات 
تغطى مقالات دوريات العلوم الاجتماعيةء كما تقوم بتكشيف ما يزيد عن ألف 
وسيعمائة وخمس وعشرين دورية (1725) عبر خمسين فرعا من فروع 

العلوم الاجتماعية. 

۷- المستخلصات السوسيولوجية كأاعءدإ)ئطA‏ اaءiعم‌امiممS‏ وهى عبارة عن 
قاعدة بيانات تضم استشهادات مرجعية لمقالات منشورة فى ما يربو على 
ألفين. وستمائة )۲٠٠١(‏ دورية» علاوة على كتب وتقارير مؤتمرات 
وأطروحات فى علم الاجتماع» وما يرتبط به من علوم اجتماعية أخرى. 

۸- شبكة العلوم e»«ء»S‏ ؟ه ط٥۷‏ وهى قاعدة بيانات متعددة التخصصات 
يجرى البحث فيها عبر مستخلصات المؤلفين» وتغطى مقالات الدوريات فى 
العلوم الطبيعيةء والاجتماعيةء والفنون والآداب والدراسات الإنسانيةء كما 
أنها تقوم بتكشيف الدوريات الكبرى غير كافة التخصصات. 
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۹- قاعدة بیانات الفهرست الدولی ۷٥0۲1۵4٤٥۳۸۲٣‏ يصدر عن مركز الحاسب 
الآلى للمكتبات على iلiط‏ lأaبlٺضر (OCLC) On Line Computer Library‏ 
t٣‏ تشتمل هذه القاعدة على الكتب والمصادر المتاحة على شبكة 
الإنترنت وغيرها من المواد على المستوى الدولى» كما تشتمل على 
استشهادات مرجعية للكتب والدوريات والمخطوطات والخرائط الجغرافية 
والمقطوعات الموسيقيةء والأفلام السينمائيةء والملفات المحوسبة. 
هنا يثار سؤال حول الكيفية التى يقرر بها المراجع أية قاعدة بيانات سوف 
يلجا إليها فى عملية مراجعة (استعراض) التراث البحثى فى موضوع بعينهء ييدو 
الأمر يسيرا بالنسبة لبعض قواعد البيانات حيث تدل مسمياتها على محتواها مثل 
PsycINFo‏ و Med‏ »۴ (حيث تغطى الأولى علم النفس» أما الثانية فإنها تغطى 
المجال الطبى). أما بالنسبة للمكتبات» فإنها عادة ما تضم قائمة بقواعد البيانات 
مصنفة تبعا للموضوعات التى تغطيهاء سواء كان علم النفس أو الطب أو غير ذلك 
من موضوعات» أما فى حالة عدم تيقن الباحث من طبيعة محتويات قاعدة البيانات 
التى يبحث فيهاء فإنه يستطيع اللجوء لأمين المكتبة طلبا للمساعدة» أو التوجه 
مباشرة إلى موقع الإنترنت للتعرف على الموضوعات والمصادر التى يحتويها. من 
ذلك مثلاء أنه عندما يتوجه إلى العنوان الإلكترونى وه».دء.سسس (وهو عنوان 
المستخلصات العلمية الصادرة عن جامعة کمبردج Cambridge Scientific‏ 
)٤54(‏ ءاءدآ)sطA‏ على شبكة الإنترنت حيث يمكنه الحصول على تفسير (وصف) 
لقواعد البيانات الأكثر شيوعا فى عدة مجالات تتراوح من الزراعة إلى علم النفس»ء 
يقدم هذا الموقع خدماته المعلوماتية بمقابل مالى (إلا أن المؤسسة التى ينتمى إليها 
الباحث سواء كانت مدرسة أو ما إلى ذلك قد تكون مشتركة فى خدمات هذه 


(*) تلقى مترجم الكتاب تدريبا لفترة قصيرة فى هذا المركز الرائد فى مجال تقديم خدمات المعلومات 
المحوسبة فى بلدة 'دبلن' بالقرب من مدينة "كولمبس" عاصمة ولاية أوهايوء فى الولايات المتحدة سئة 
۷ بدعوة كريمة من مرسس المركز ومديره فردريك كيلجور "ونائبه أندرو واتج" (المترجم). 
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القاعدة)ء بيد أن مجرد الحصول على تفسير لكل قاعدة بيانات على حده من تلك 
التی تتیحھا قاعدۃ مستخلصات کمبردج (التی تسمی أیضا )٣٣۵۹ u٤‏ یتم مجانا۔ 
عموماء لا تتيح هذه القوائم خلاصة وافية لكافة قواعد البيانات فى جميع أرجاء 
العالم» بل تقتصر على توفير قواعد البيانات المتاحة عبر قاعدة المستخلصات 
العلمية لجامعة كمبردج (54) . هناك خيار آخر متاح للمراجع (الباحث)ء يتمثشل 
فى التوجه إلى العنوان الإلكترونى لموقع المكتبة العامة (مثلا نجد أن عنوان 
المكتبة العامة فى سان فرائسيسكو هو : 
http://sfpl.lib.ca.us/sfplonlinc/dbcaqgtegories.htnn‏ 

ودراسة القوائم التى تتيح البيانات ذات الصلة بالدراسة التى يجريها. 

كيف يختار المراجع قواعد البيانات الببليوجرافية ؟ يتوقف الأمر برمته على 
موضوع البحث» والتساؤلات التى يحاول الإجابة عليها. من ذلك مثلاء أنه إذا كان 
الشخص معنيا بمعرفة ما يدور فى التراث البحثى حول أفضل السبل لتعليم أطفاله 
أصول القراءة (المطالعة) السليمةء فإن أفضل قاعدة بيانات يمكنه اللجوء إليهاء هى 
قاعدة للبيانات التربوية. أما إذا كان الفرد مهتما ببرامج القراءة التفاعليةء فإنه يجد 
بغيته فى قاعدة بيانات تغطى الحاسبات وتكنولوجيا المعلومات. إن التحديد الدقيق 
لاحتياجات الباحث» تساعده فى اختيار قواعد البيانات التى تفى بتلك الاحتياجات . 
وهو ما سننتقل إليه توا. 


ما المعلومات التى يحتاحها الباحث تحديدا ؟ 

نستطيع فى عصرنا هذا الوصول الفورى إلى أية أبحاث حول أى موضوع 
يشغل اهتمامنا أيا كان موقعه»ء إلا أن عملية مراجعة التراث البحثى» لا تعدو كونها 
عملية محدودة من حيث نطاقهاء والزمن الذى تستغرقه. حتى يتأكد المراجع من 
حصوله على الأبحاث التى يحتاجها تحديدا بعيدا عن إهدار الوقت والجهمد فى 
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استرجاع دراسات قد لا تكون وذثيقة الصلة بما يحتاجه بالفعل» ينبغخى عليه تحرى 
الدقة البالغة فى تحديد احتياجاته الفعلية. 

إن المراجعة المنهجية (المتقنة) للتراث البحثى» تبدأً من ثم بالتحديد الدقيق 
لاحتياجات الباحث وتساؤلات البحث. فيما يلى أمثلة على ثلاثة تساؤلات تنتمى إلى 
كل من النوعية المحددة (الدقيقة) وغير المحددة نسبيا بهمدف المقارنة وإظهار 
الفروق بينها : 


أمثلة على التساؤلات البحثية المحددة وغير المحددة 

الموضوع الأول : الحفاظ على تماسك الكيان الأسرى 

التساؤل الأقل دقة وتحديدا 

التساؤل البحثى (4). ما البرامج التى تنجح فى الحفاظ على تماسك الكيان 
الأسرى ؟ 

التساؤل الأكثر دقة وتحديدا 

التساؤل البحثى (8) ما البرامج الفعالة فى الحفاظ على تماسك الكيان 
الأسرى» والحيلولة دون إيداع الأطفال فى مؤسسات رعاية خارج نطاق الأسرة؟ 

يتميز التساؤل (8) بأنه أكثر تحديدا ودقة» حيث يصف ما يعنيه بكلمة برامج 
باعتبارها البرامج التى تعنى بالحفاظ على تماسك الكيان الأسرى» كما أنه يحدد ما 
يعنيه الباحث (السائل) 'بالنجاح فى الحفاظ على تماسك الكيان الأسرى" بمعنى 
الحيلولة دون إيداع الأطفال فى مؤسسات رعاية خارج نطاق الأسرة. 
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الموضوع الثانى : علاج نزلات البرد الشائعة 

التساؤل الأقل دقة وتحديدا 

التساؤل البحثى (4) . ما الذى يمكن للناس أن يفعلوه لعلاج نزلات البرد؟ 

التساؤل الأكثر دقة وتحديدا 

التساؤل اليحثى (B)‏ . هل تنجح المضادات الحيوية فى علاج نزلات البرد 
الشائعة ؟ 

يتميز التساؤل (8) بأنه أكثر دقة وتحديدا من التساؤل (۸)» لأنه يحدد 
المقصود بكلمة "يفعل" المبهمة فى التساؤل (4) باعتبارها تناول المضادات الحيوية 
لعلاج نزلات البرد فى التساؤل (8)»ء يؤدى هذا التدقيق فى الصياغة إلى تجنيسب 
الباحث الوقوع فى مشكلة إهدار الوقت والجهد فى استرجاع آبحاث لا علاقة لها 
بهدفه الأساسى من إجراء البحث» مثل الأبحاث المتعلقة بالعلاقة بين تناول 
المضادات الحيوية والتغیر فی درجات الحرارة إذا ما استخدم مصطلحی 
المضادات الحيوية (و) البرد باعتبارهما كلمتين مفتاحيتين فى بحثه. 

(سوف نعالج مفهوم الكلمات المفتاحية لاحقا) 

الموضوع الثالث : العلاقة بين تعاطى المرأة للممشروبات الكحولية 
والإصابة يسرطان الثدى . 

التساؤل الأقل دقة وتحديدا 

التساؤل (4) كيف يؤثر تعاطى المشروبات الكحولية على سرطان الثدى ؟ 

التساؤل الأكثر دقة وتحديدا 

التساؤل (8) ما العلاقة بين احتساء قدحين أو أكثر من المشروبات الكحولية 
يومياء وإصابة النساء فى سن الخامسة والستين أو أكثر بسرطان الثدى؟ 
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GO 


نعفیتے 


يتميز التساؤل (8) بأنه أكثر دقة وتحديدا من التساؤل (4)ء لأنه أوضح مدلول 
عبارة "تعاطى الكحوليات" بأنه يعنى "احتساء قدحين أو أكثر من المشروبات الكحولية 
يوميا"“ وتحديد مجتمع الدراسة بأنه "النساء فى سن الخامسة والستين أو يزيد. 

كيف نيمكن للشخص أن يبحث عن المعلومات التى يحتاجها ؟ 

الكلمات المفتاحية والواصفات والمحددات (المعرفات) والمكائز 

تساؤلات البحث والكلمات المفتاحية ( 

يتمتع التساؤل البحثى الدقيق بميزة احتوائه على الكلمات التى يحتاجها 
المراجع للبحث الفورى (online)‏ علئ الدراسات القابلة للمر اجعة غالبا ما تسمی 
هذه الكلمات أو مصطلحات البحث بالكلمات المفتاحية والواصفات والمعرآفات 
[المحتدات). 

للتدليل على ذلكء نضرب مثالا من التساؤل السابق (التساؤل الأول (8) 
المذكور آنفا) : ما البرامج الفعالة للحفاظ على تماسك الكيان الأسرى؛ وللحيلولة 
دون إيداع الأطفال مؤسسات الرعاية بعيدا عن نطاق الأسرة؟ 

نستشف من هذا السؤالء أن الكلمات المهمة - أى الكلمات المفتاحية - 
تشتمل على برامج الحفاظ على تماسك كيان الأسرة والأطفالء وإيداع الأطفال 
مؤسسات الرعاية خار ج نطاق الأسرة. 

ما الكلمات المفتاحية فى التساؤل رقم (28) المذكور سلفا: هل يوؤدى تناول 
المضادات الحيوية إلى علاج نز لات البرد العادية ؟ 

الإجابة : المضادات الحيوية ونزلات البرد العادية والعلاج 
(*) تسمى أيضا بالكلمات الدالة إلا أن الباحثين فى علم المعلومات قد درجوا على استخدام مصطلح الكلمات 


المفتاحيةء وهو المصطلح الذى شاع استخدامه فى أدبيات الموضوع. ( المترجم ) 
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ما الكلمات المفتاحية فى التساؤل رقم (38)» وما العلاقة بين احتساء قدحين 
أو أكش من المشروبات الكحولية يوميا والإصابة بسرطان الثدى لدى النساء فى 
سن الخامسة والستين أو يزيد ؟ 

الإجابة : النساء فى سن الخامسة والستين فأكثر وسرطان الثدى 
والمشروبات الكحولية. 

من سوء الطالع أن مجرد معرفة الكلمات المفتاحية لا يفى بالغرض على 
الدوام» للتدليل على ذلك لنفترض مثلا أن المراجع يقوم بمراجعة التراث البحثشى 
المتعلق ببرامج الحفاظ على تماسك الكيان الأسرى» بهدف اكتشاف أفضل تلك 
البرامج للحيلولة درن إيداع الأطفال فى مؤسسات رعاية خارج النطاق الأسرى. 

يقرر هذا المراجع أن يستخدم قاعدة بيانات 1N۴0ءرء۴ء‏ باعتبارها قاعدة 
البيانات الببليوجرافية الإلكترونية التى تغطى الموضوعات النفسية - عندما يتقوم 
المراجع بالبحث عن "يداع الأطفال فى مؤسسات رعاية خارج نطاق الأسرة" فى 
هذه القاعدة الببليوجرافيةء سوف يحصل على قائمة تضم مائة وخمسة وتسعين 
مقالا تحتوى على بيانات حول إيداع الأطفال فى مؤسسات رعاية خارج إطار 
الأسرة إلا أنها لا تتصل جميعها بموضوع الحفاظ على تماسك الكيان الأسرى 
لتحديد (تضييق) نطاق البحث» وتقليص عدد الدراسات التى لا تتصل مباشرة 
بموضو ع البحث» يقرر المراجع أن يربط بين "إيداع الأطفال فى مؤسسات رعايية 
خار ج نطاق الأسرة" و"الحفاظ على تماسك الكيان الأسرى“ عندها يتقلص عدد 
الدراسات من ٠٠١‏ دراسة إلى ٠١‏ دراسة فقط. مع ذلك فإن المراجع يلاحظ مع 
التمحيص والتدقيقء أن مصطلح "الفعالية" لا يوجد فى كافة المقالات الإحدى 
والثلاثين التى تم استرجاعهاء n‏ المتعلقة بالفاعلية توجد فى الدراسات 
التقييمية. بناء على ذلك يقوم المراجع بتضييق نطاق بحثه مرة أخرى بإضافة 
مصطلح بحتی جدید هو التقييم» وعندها يجد أن عدد المقالات قد قلص› ليصبح 
مجرد سبع مقالات وحسب» وهو عدد محدود يمكن مراجعته بسهولة. 
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هل یعنی هذا أنه كلما قل عدد المقالات كلما كان ذلك أجدی ؟ لیس 
بالضرورة › حيث قد يفوت المراجع بعض الأفكار المهمة إذا بالغ فى تضييق 
نطاق البحث» للتدليل على ذلك لنضرب مثالا آخرء لنفترض مثلا أن شخصاما 
- معنى بمراجعة التراث البحثى بحثا عن المعلومات الطبية المتعلقة بالإصابة بنزلات 
البرد العاديةء فإنه سوف يجد قائمة تضم 1٤١١‏ مرجعا عن نزلات البرد العادية 
حتی تاریخ الحادى عشر من يوليو ۲۰۰۸ متاحة على قاعدة بيانات Pub M14‏ › 
إلا أن عدد هذه المراجع أو الإشارات المرجعية سوف يتراجع إلى رقم أقل ليصير 
۲ مرجعا فحسب» إذا ما قام الباحث بتضييق نطاق بحثه من خلال الربط بين 
نزلات البرد والعلاج بالمضادات الحيوية. أما إذا قام بتضييق نطاق بحثه أكثر»ء 
بحيث يربط بين الإصابة بنزلات البرد العاديةء والعلاج منهاء فإن العدد يهبط إلسى 
۳ دراسة فقط. (ريما يكون من المثير للاهتمام أن يجرب باحث ما القيام بمشل 
هذا البحث الآنء ليرى عدد الإشارات المرجعية التى سيحصل عليهاء حيث يزداد 
اتساع نشر مقالات الدوريات خاصة مع توافر فرصة القدرة على نشرها إلكترونيا 
على الإنترنت قبل طبعها وتوزيعها ورقيا). إن السبب الرئيسى وراء تقلص هذا 
العدد يكمن فىء أن المضادات الحيوية لا تشفى نزلات البرد العاديةء وعلى ذلك»› 
فإن الكلمات لم تستخدم بالضرورة باعتبارها روابط للاستشهادات المرجعية بالنسبة 
للمراجع البالغ عددها ٠٠١‏ مرجعاء التى تتعامل فعليا مع نزلات البرد العادية 
وأساليب علاجها. إن المغزى من هذا المثال (القصة)ء يتمثل فى أنه لكى يحصل 
الباحث على المعلومات التى يحتاجها من التراث البحثى» ينبغى عليها أن يحقَق 
التوازن بين صياغة الأسئلة بدقة متناهيةء والتقييد والتحديد المبرر لإطار البحث. 
يتمثل أحد أساليب تحقيق هذا التوازن بين التحديد والتقييد فى قيام الباححث 
بالتحقق من صحة مصطلحات البحث التى ينوى استخدامها عبر مقارنتها بتلك 
المصطلحات التى سبق لمؤلفين ثقات استخدامهاء فهل قام الباحث باستخدام كافة 
المصطلحات البحثية التى سبق للمولفين التهات استخدامها؟ تشتمل كافة 
الاستشهادات المرجعية المتاحة على الإنترنت على مصطلحات بحثية. يوضح 
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الجدول رقم )١-١(‏ مثالا على إشارة مراجعية منقحة (معدلة) لمقال حول الحفاظ 
على تماسك الكيان الأسرى مأخوذ عن بحث فى قاعدة بيانات 1N۴0ءرء۴›‏ تشتمل 
هذه الإشارة الم جعيةَ على المحددات (المعرفات) والواصفات باعتبارها 
مصطلحات تستخدمها قاعدة بیانات ۴٥1N۴0‏ لکونها جز ءا لا يتجزاً من نظام 
التكشيف الببليوجرافى أو المكائز الخاصس بھا. 

إن مجرد حصول الباحث علي إشارة مرجعية مهمةء يساعده إلى حد كبير 
فى بحثه» حيث يمكنه استعمال نفس الواصفات والمحددات الواردة فى تلك الإشارة 
المرجعيةء فمبجرد ضغطة على زر فى لوحة مفاتيح الحاسوب على أى من تلك 
الواصفات» سوف يحيل الباحث إلى المقالات التى تغطى تلك الموضوعات التشى 
تتيح بدورها كلمات مفتاحية إضافية أو واصفات. 


الاستعانة بالمكانز [ 

يعتبر مكانز أو قاموس قاعدة البيانات أحد المصادر الأساسية لت صطلحات 
البحث لتكشیف المقالات» ففی حالة قاعدة بیانات 1N۴0ءروء۴؛‏ يتم نظام التكکشيیف 
عبر الواصفات» أما فى قاعدة بيانات ۴4ء فإن نظام التكشيف يعتمد على 
قوائم رؤوس الموضوعات الطبيةء أو ما تسمى اختصارا قاعدة بيانات .M88‏ 

يمكن تعريف المكائز بأنه عبارة عن قائمة مفردات منضبطة (مقيدة) تتيح 
للباحث أسلوبا متسقا لاسترجاع المعلومات فى مجالاتث عدة قد تستخدم 
مصطلحات مختلفة للتعبير عن نفس المفهوم» فعلى سبيل المثال يشير الباحثون 
المهتمون بإدمان المشروبات الكحولية إلى إساءة استخدام الكحوليات بعدة 
مصطلحات مختلفة منها الإدمان» والمشكلات المرتبطة بتعاطى الكحوليات» وما 
إلى ذلك من مصطلحات. يقوم كل مكتبى مسئول عن قاعدة بيانات بتصنيف 
المقالات تبعا لفئات تفى بمتطلبات النظام الموضوع بغض النظر عما يفضله 
الباحث من مصطلحات. 
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لنفترض ملا أن باحثا ماء يرغب فى دراسة إساءة استخدام الممشروبات 
الكحوليةء ولكنه يود التأكد من حصوله على كافة المقالات التى تعالج هذا 
الموضو ع» بغض النظر عما يستخدمه الباحثون من مصطلحات للاإشارة إليهء 
ولنفترض كذلك أن الباحث يقرر أن يبدأ بحثه باللجوء لقاعدة بيانات المستخلصات 
السوسيولوجية كغيرها من معظم قواعد البيانات» يظهر على الشاشة الرئيسية 
(الصفحة الرئيسية) للقاعدة سؤال للباحث عما إذا كان يرغب فى البحث فى مكانز 
الخاص بها. فى حالة ما إذا كانت إجابةالباحث بالإيجاب ويقوم بإدخال كلمة 
"كحول" فإنه يحصل على قائمة بأقرب المصطلحات إلى كلمة كحول» وهو إساءَة 
استخدام الكحول فى حالتنا هذه» وفى حالة استطراد الباحث فى بحثه فى مصطلح 
إساءة استخدام الكحول» فإنه يحصل على قائمة إضافية بالمصطلحات (كما يشضح 
فى الجدول رقم )۲-١‏ . وبدوره يتمتع كل من تلك المصطلحات بقابلية البحث. 

ولكن » تذكر أن المكانز تختلف من قاعدة بيانات لأخرى ومن ثم فإنه ينبغى 
دراسة کل مکانز على حده. 


68 


نموذج جدول -١‏ 


24 __________ CONDUCTING RESEARCH LITERATURE REVIEWS 


Table 1.1 A Modified Record From PsycINFO for One Article on 
Family Preservation 


This record was found in: 


PsycINFO (1840—-Current) 


Title 
Why special populations are not the target of family preservation 
services: A case for program reform 

AU: Author 
Denby, Ramona W: Curtis, Carla M 

AF: Author Affiliation 
University of Nevada Las Vegas, School of Social Work, Las Vegas, NV, 


US [Denby]: The Ohio State University, College of Social Work, 
Columbus, OH, US [Curtis] 


Source 
Journal of Sociology &.Social Welfare. Vol 30(2), Jun 2003, pp. 149-173 


Publisher 


Western Michigan Unîv, http #/www.wmich.edu/hhs/Newslettersjournals 


AB: Abstract 

The number of children who have been placed outside their homes of 
origin as a result of abuse, neglect, delinquency, emotional problems, 
or developmental! disabilities, is astronomical and steadily increasing. 
Of thîs number, “special populations” like children of color continue 
to be disproportionately represented. Intensive family preservation, a 
program that attempts to reduce out-of-home placement rates, has not 
demonstrated empirically, a sustained record of success in the 
reduction of placement rates among special populations. The purpose 
of the current study was to understand the manner in which special 
populations are targeted for services by examining the attitudes, 
beliefs, and behaviors of a national sample of family preservation 
workers. Results indicate a significant bias against targeting family 
preservation services to special populations in general, and children 
of color in particular. Specific recommendations 
special populations are given. (Psyel 
A ا ا‎ ve jor 


اا 


تابع جدول ك 


Reviewing the Literature: Why? For Whom? How? 


1 


LA: Language 
English 
RF Publication Year 
2003 
PT: Publication Type 
Peer Reviewed Journal; Empirical Study; Journal Article 
PO: Population 


Human; Male; Female; Adulthood (18 yrs & older); Young Adulthood 
(18-29 yrs); Thirties (30-39 yrs}; Middle Age (40-64 yrs) 


EGR Location 


Us 

DE: Descriptors 
Attitudes; Child Welfare; #Community Welfare Services; *Pratective 
êpiGest Eiri: B 2 

ID: Identifiers 


family preservation services; special populations 
CL: Classification 
3373 Community & Social Services 
NR: Number of References 
67 reference(s) present, 67 references) displayed (omitted from this table) 


SOURCE: This record was modified from PsycINFO and used with permission of the American 
Psychological Association, published on the PsycINFO database © 2004, all tights reserved. 


1mage published with permission of ProQuest LLC. ©2007, ProQuest LLC: all rights reserved, Further 
reproduction is prohibited without permission. 


For instance, suppose you are interested in finding out about alco- 
hol misuse but you want to be certain that you get all articles about 
misuse, no matter what the investigators call it. Suppose also that you 
decide to start your search with the database Sociological Abstracts. As 
with most databases, Sociological Abstracts home screen will ask if 
you want to search the thesaurus. If you respond yes by typing in alco- 
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أيهما يأتى أولا : الكلمات المفتاحية أم المكانر ؟ 

تتطلب الاستراتيجية البحثية الشاملة (الناجحة)ء مزاوجة بين الكلمات 
المفتاحية ومصطلحات المكانز» وفى حالة تيقن الباحث من التساؤلات البحثية التشى 
يحاول الحصول على إجابات عليهاء ومتغيرات الدراسة التى يجتهمد فى سبيل 
دراسة العلاقات فيما بينهاء فإن البحث باستخدام الكلمات المفتاحية عادة ما يفضى 
إلى التقليص النسبى لعدد المقالات المسترجعة من قاعدة البيانات. 

إن البدء باستخدام مصطلحات المكانز الرسمى يؤدى إلى الحصول على عدد 
هائل من المقالات» إلا أن الوصول إلى تحقيق شمولية مراجعة التراث البحثشى» 
تتطلب العمق جنبا إلى جنب مع التوسع فى التغطيةء ففى بعض المجالات مثشل 
الطب هناك دلائل على أن استخدام مصطلحات المكائزء يؤدى إلى الحصول على 
إشارات مرجعيةء أكبر من تلك التى يحصل عليها الباحث فى حالة اعتماده على 
الكلمات المفتاحية. من ذلك مثلاء أنه إذا قام باحث ما بمراجعة مطصطلح 
ipidemiaاhyper›‏ فى قاعدة البيانات الطبية ف٤۸طں٥»‏ فى الوقت الذى يستخدم 
فيه مؤلف الوثيقة الطبية مصطلحًا أضيق نطاقا هو هنenاer0اhypercholesء‏ فإن 
هذا كفيل بأن يؤدى إلى ضياع عدد كبير من الإشارات المرجعية المهمةء نظرا 
لأن النظام لن يسترجع سوى الوثائق التى تذكر مصطفح «hyperlipidemia‏ 
سواء فى عناوينها أو مستخلصاتها. يستطيع الباحث عموما أن ينجح قى 
استرجاع كافة الإشارات المرجعية فى مجال اهتمامه باستخدامه لقائمة رؤوس 
الموضوعات الملائمةء دونما النظر إلى المصطلحات التى يستخدمها مؤلف الوثيقة. 


71 


تضييق نطاق البحث باستخدام اسم المؤلف؛ وعنوان الوثيقةء ومصطلحات 
واردة فى العنوان واسم الدورية 

يمكن للباحث أن يسترجع دراسة ما باستخدام اسم المؤلف» أو عنوان المقالء 
أو بضع كلمات من العنوان (فى حالة نسيان العنوان الفعلى للدراسة)ء أحيانا ما 
يكون هذا سبيلا مفيدا لتحديد الكلمات المفتاحيةء» ومصطلحات المكانز. من ذلك مثلا 
لنفترض أن باحثا ماء يرغب فى اكتشاف البرامج التى تحول دون استغلال 
الأطفالء فإنه يحصل على المساعدة اللازمة لإنجاز بحثه عندما يستخدم قائمة 
رووس موضوعات المكانزء أو الكلمات المفتاحية الواردة فى مقال لكاتب مرموق 
فى مجال الكتابة عن استغلال الأطفالء حيث يدرك النظام أن هذا الباحث يستخدم 
مصطلحات شائعة الاستخدام فى قاعدة البيانات. ۰ 

كما يساعد البحث فى قواعد البيانات باستخدام وسائل محددة مثل اسم المؤلف 
أو عنوان المقال» فى تضييق أو تحديد نطاق البحث» وهو ما يمكن أن يكون مفيدا 
للبحث إذا ماكان الباحث لا يريد إجراء مراجعة شاملة. تتمثل الأساليب الأخضرى 
لتضييق نطاق البحث فى نمط النشر (متل التجارب الإكلينيكية والتجارب العمشوائية) 
والفئات العمرية (مثل الأطفال والمراهقين والبالغين)ء وكذلك لغة نشر الوثيقة وتاريخ 
نشرها علاوة على النوع الاجتماعى لمجتمع المبحوثين ذكورا وإناثا. 

تساعد معظم قواعد البيانات الببليوجرافية فى تيسير مهمة الباحثين عبر 
إتاحة قوائم بالمصطلحات الأكثر شيوعا. تدليلا على ذلك لنفترض مثلا أن باحثشا 
ما يريد استرجاع التراث البحثى المتعلق بالنساء اللائى بلغن الخامسة والستين من 
العمر فأكثرء ويحتسين المشروبات الكحولية بهدف دراسة العلاقة بين احتساء 
الخمر والإصابة بسرطان الثدى لدى هذه الفئة العمرية من النساء. فى هذه الحالة 
تتیح قاعدة البيانات الطبية 8٥ں‏ للباحث فرصة تحديد (تقييد) نطاق البمث 
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عبر إتاحة عدد من الخياراتء منها نمط تصميم الدراسة التى يريد الباحث 
مراجعتها ولغة نشرهاء علارة على النوع الاجتماعى لمجتمع الدراسة (ذكور/ 
إناث) والفئات العمرية التى درستها. يوضح الجدول رقم )۳-١(‏ شكل البحث فى 
قاعدة البيانات الطبية ۷1٤۵‏ ط٠۲‏ على حين يوضح الجدول رقم )٤-١(‏ شكل نفس 
البحث (باستشاء النتائج) فى قاعدة بيانات المعلومات النفسية 11N۴0ءروء۴.‏ لاحظ 
أن البحث عن الكحول يأتى متبوعا بعلامة» وهو يرمز إلى أن البرنامج يبحث 
الكحول والإدمان والمدمنين. ۰ 
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جدول ۳-١‏ نموذج لاستراتيجية لتضييق نطاق البحث 


For Whom 


Table 1.3 Limiting Search Strategy for Studies on Alcohol, the Elderly, 
and Breast Cancer: PubMed 


. e 3 EE 
E o 2 : 2 4ا‎ 0 
Limits: Aged: 65+ yenrs, Publication Date from 2000 to 2005, only 
items with abstracts, English, Clinical Trial, Female, Human, 
MEDLINE 


Enirez PibMed ۹ a 

Hack TE. Pickica TLBuls: 
Si LM, Degnet LE Mit 
3ا‎ Impact of providing audiotapes of primary adjuvant treutment 
consultations to women with breast cancer: a multisite, 
ت‎ randomized, controlled trial. 

PubMeoc Services 4 Ctin Oncot. 2003 Nov {5:21022):41 38-44. 

PMID: 14615442 [PubMed indexed for MEDLINE} 


I 25 Moore DH. Ronociy 1. Mcfiinire WE, Altoadtones. Related Arioies, Links 
LCA DE Heco TH, Waygoncr.: 
Gxnesologic Oncology. Giroup, 
Limited access trial using amifostine for protecion against 
cisplatin- and three-hour paclitaxel-induced neUrOtOXicity: a 
phase H study of the Gynecologic Oncology Group. 

1 Clin Oncol. 2003 Nov 15.21(22):4207-13 

PMID: 144615449 [PubMed - indexed for MEDLINE] 


f7 3: Goss PE. ingle JN. Madino $. RONGNI_ Mies  Fetted Adicts, Links 
HH Piccarl MJ, CasigUsog ML. Ti D.Shepherd 
LEL Pull KL Lavington RB, DayrdsD_ NE, 

. Norton lL, Pseez. BA.AbDIANS JS. Therisse O, 
Palas MI, Patec Jl, 

3 A randornized trial of letrogole in postmenopausal women 
after five years of tmmOxifen therapy for early stage bredst 
cancer. 

N Erg! J Med. 2003 Nov 634% 19):1793-802, Epub 2003 Ocı 09 
PMID: 14551341 [PubMed - indexed fûr MEDLINE] 


Xusbinuue MTada 5, Tokudoros N, Kotani .. Restated Articles, Links 
Finale M.Gto.T. BiAhindta $ Mskita. Mi: 


Relmed Resour 


7 4: 


E The potential for oral combination chemotherapy Of 5'-deoxy- 
5-fuorouridine, a 5-FU prodrug, and cyclophosphamide for 
metastatic breast cancer. 

Br J Cancer. 2003 Nov 3.89(93:1627 -32. 
PMID: 14583760 [PubMed - indexed for MEDLINE] 


f” 5: Shans BA. DscarGs MP. Senthanam S. Roy RL Ratated Arttoles. Links 
Osmao-AB.. Clade CB, Khana S_O'Byrmne KA. 


Reversibility of liver failure secondary to metastatic breast 
cancer by vinorelbine and cisplatin chemotherapy. 

Cancer Chemother Pharmacol. 2003 Nav;52(5F367-70. Epub 2003 Jul 18, 
PMID: 12879281! [PubMed - indexed for MEDLINE] 
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جدول ٠-١‏ نموذج لتضييق استراتيجية البحث 


Table 1.4 Limiting Search Strategy for Studies on Alcohol, the Elderly, 
and Breast Cancer: PsycINFO 


Searching: 


PsytINPOG (1840-Currwent }‏ ت 


û Build your search stratagy 


or )‏ ا Keywords (KW=) 2 ( [ atoohol” or‏ أ 


and 1ntelleetua! propert®“ 


eg: 
Keywords (KWI=) آ‎ ¢ elderly or آ‎ aging or [ aged ) 


and ê ك‎ eg: jones or xwich 

Keywords (KVW=) z1 ١ broast can or breast neo or ) 
9 7 7 

Limit Te: Latest Update Fz Journal Articles Only # English 

Only 


En liest 4| [ 2004 أ‎ lon dat > 
Fram ۳ E - ا‎ Sort by HEI اا‎ 
ص‎ 
ckatlol 
Show 2 1 
= 


Glear 


SOURCE: The PsycINFO Database sereen shots are reproduced with permission of the American 
Psychological Association, publisher of the PsycINFO database, all rights reserved. 


Image published with permission of ProQuest LLC. ©2007, ProQuest LLC: All rights reserved. Further 
reproduction is prohibited withotit permission. 
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جدول ٥-١‏ نموذج للتعشيش والبحث 


15 Nesting and Searching 


ب چیہ 
وا و Entrez FT 1 MeEirmy BH. Millet SP.‏ 


PubMed 
3 An open-label, single-center, phase IV clinical study of the 
effectiveness of zinc. gluconate glycine lozenges (Cold-Eeze) in 
reducing the duratiart and symptoms of the common cold ir 
school-aged subjects. 
Am I Ther. 2003 Sep-Oct 15:3248, 
PMD: 12475716 [PubMed - in process] 
PubMed 1 Fielslad Arézlas, Unks 
Sarvicgs 7 HE 


0 Coald-Eeze lozenge for common Colds, 
Am J Ther: 2003 May-Jun; 10(35:233; author reply 233-4. No abstract 
available, 
PMID: 12756432 [PubMed - indexed far MEDLINE] 


Retatad T 3: Rizklal G.Saaton T, PGE Fuel, ikê 


Resources 

8 Zinc nisal gel effective for the common cold, 
J Fam Pract. 2003 May;52{5}:352-3. No ahstract available. 
PMID: 12737760 [PubMed] 


‌ 4: HeiaMS, Related Articles, Links 


۳: 


El Copper deficiency anemia and nephrosis in zinc-toxicity: & case 


SDI Med. 2003 AprS6(4):143-7. 
۹ PMID: 12728841 [PubMed - indexed for MEDLINE} 


f e M Related Arties, Links 
E Association of headaches and the metals. 


Biol Truce Elem Res. 2002 Winter;O0(-3):1-14. Review. 
PMID: 12666820 [PUbMed - indexed for MEDLINE} 


ك 


SQURCE! IS1 Web of Knowledge, copyright 2008, Thomson Reuters. 
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جدول ٠-١‏ نموذج لاستخدام أداة الربط مثل (في شبكة العلوم) 


tate Lato! | 


Ciiro Sith | iment | ear sh }‏ اک 


Web ot Scienceh 


CEL ae hei ™ aR acta! 


> Tift: Cuello Oi & CEMO 1© Me tofu oft 3 ital HERG PUGET. 


thie Hoyét IP, Holiematn f, Flepenbrok f 
SCE DORIA CF COMMUNITY HEALTH Yofudie: 24 trys. 1 Pagva 1327 Pubiahed FES 104 


Tint ChE 


| 2 Ti. The Fane Rtlima Pmjor A rode tonartiot to coriral shat N uiletlric. emerê, net tily 


onmoritt 
Abs: hin SR. Sarragas P. Gr £, &l 
SOE: HEALTH EDUCATION & BEHAWOR Yohame 24 i55 « 1 Paget TE PUNISH FES 1989 


Timê OE. 17 : 


| E rehe dalence f despair. Coreukatiotc to a Header ptegrin fodoing lhe Loa Angeles upititg of 


lions Shun UL, Naw KO. Pinos R§ 
outta: CORROUNITY LHETAL HEALTH JOURNAL Volurng: 33 Iseut: J Pgis: 235 241 FuDHENEN JUN 1O? 


4 


SOURCE: ISI Web of Knowledge, copyright 2008, Thomson Reuters. 


81 


كيفية البحث عن المعلومات باستخدام أدوات الربط البولیانى ° 

غالبا ما نقصد بأبحاث استعراض التراث البحثى الجمع بين الكلمات 
المفتاحية ومصطلحات أخرى وذلك باستخدام کلمات مثل ”و "او 'لیں' ويطلق 
على هذه الكلمات الثلاث اسم أدوات الربط البوليانى. 


وفيما يلى أمثلة ثلاثة على استخدام أدوات الربط "البوليانى". 
أمثلة ثلاثة على استخدام المنطق البوليانى: 


- المثال الأول : أداة الربط "و" 

نزلات البرد العادية "و" المضادات الحيوية. يستخدم الرابط 'و' لاسترجاع 
البحثء يمكن أن تظهر هذه المصطلحات مرتبة بأشكال مختلفة» حيث قد يأتى 
مصطلح "مضادات حيوية" سابقا على مصطلح "نزلات البرد العادية" أو تاليا عليه. 


- المثال الثانى : أداة الربط "أو" 
الزنك "أو" فيتامين "ج" : يستخدم السرابط "أو لاسترجاع الاستشهادات 
المرجعية التى تحتوى على أحد هذين المصطلحين. 


(*) نسبة إلى عالم الرياضيات الإنجليزى "جورج فردريك بول" )۱۸١١-٠۸٠١(‏ (المترجم) 
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- المثال الثالث : أداة الربط "ليس "" 

المضادات الحيوية ويس" الأطفال: استخدام "ليس" لاستبعاد مصطلحات 
(معينة) من البحث. 

إلا أنه ينبغى على الباحثء أن يحتاط عند استخدامه للأداة )١07(‏ أو "ليس" 
لأن الاستخدام غير الدقيق» أو الواعى لها قد يؤدى إلى إغفال أو استبعاد بععسض 
المقالات المهمةء ففى المثال الثالث نلاحظ استبعاد المقالات المتعلقة بالأطفال فى 
علاقتهم بالمضادات الحيويةء وكذلك الدراسات التى تتناول الأطفال باعتبارها جزءا 
من أى مناقشةء تتصل بالمضادات الحيوية وكافة الفئات العمرية. 


علاوة على أدوات الربط الثلاثة "و" و"أو" واليس" فإنه يمكن وضع مصطلح 
مفرد بين قوسين (هلالتين) يتم معالجته حينئذ باعتباره وحدة واحدة يقدم انا 
الجدول رقم )٥-١(‏ وسيلة فعالة للبحث تسمى أسلوب "التعشيش" ع۸ حيث 
يقوم نظام استرجاع المعلومات» بالبحث عن أية مقالات عن نزلات البرد العادية 
(و) الزنك أو (نزلات البرد العادية (و) فيتامين "ج". وإذا اجتمع مصطلحا 'فيتامين" 
ج و"الزنك" فى دراسة واحدةء فإن نظام المعلومات قادر على تمييزهاء إلا أنه لا 
يقتصر على استرجاع دراسات نزلات البرد العادية وفيتامين ج والزنك وحسب. 

لا تشترط كافة قواعد البيانات الببليوجرافية استخدام الأحرف الكبير ة١‏ 
لتمييز أدوات الربط "البولیانی" ۸۸5 ,0۸ 0١,‏ للتحقق من ذلك» ينبخغى على 
الباحث أن يراجع 'وظيفة" البحث المقدم فى نظام المعلومات فى قاعدة البيانات 
الببليو جر افية المراد التعامل معهاء فلكل محرك بحث سماته الخاصة به. من ذلك 
مثلا أن شبكة العلوم تستخدم الحروف الكبيرة عند كتابة أدوات الربط وتضيف أداة 


(*) يفضل البعض ترجمة 10 بكلمة "عير" (المترجم). 
(**) مثل ۸8€ بل قد تکون ‏ طا ۵. 
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جديدة ھی SAME Jn‏ فی بحٹها المتقدم»› حیث يستخدم اليباحث رابطا 'مثل" 
SAME‏ عندما يجد الباحث مصطلحات تظهر فی نفس العبارة التی يتم تحدیيدها 
باعتبارها عنوانا للمقال أو عبارة فى المستخلص أو عنوانا منفرداء من ذلك مثلا 
ننا إذا بحثا عن عبارة 'الانطلاقة الكبرى نفس البرنامج"» فإن نتيجة البحث ستكون 
النمؤذج الذى يظهر فى الجدول رقم )١-١(‏ الذي يبين النتيجة التى تترتسب 
استخدام الرابط "مثل" فى قاعدة بيانات شبكة العلوم. 

كما يتضح لنا من الجدول رقم )1-١(‏ يظهر مصطاحا الانطلاقة الكجرى؛ 
والبرنامج فى اثنتين من الإشارات المرجعية الثلاثة المسجلة (وهما المرجعان رقم 
للإجابة على هذا السؤال يقوم الباحث باسترجاع عنوان الدراسةء عندها يظهر له 
المستخلص الموجود فن الجدول رقم (۷-۱)» حيث يظهر المطصططلحان معها 
المستخلص (ملخص المقالة) وليس فى عنوانها. 

عند البحث باستخدام عنوان الوثيقةء یحصل الباحث على معلومات إضافية 
مثل عدد المرات التی تم الاستشهاد بالمقال على يد مؤلفین آخرین (مما يستدل منه 
على قيمةء وأهمية الدراسة المسترجعة) » علارة على إتاحة كلمات مفتاحية إضافية 
كاليفورنيا لأساتذتها والعاملين فيها). 

نلا أحظ فى الجدول رقم )1-١(‏ وجود تنويه عن خيارات متاحة أمام البا حث 
لتتقية (تعديل) بحثه وذلك على الجائب الأيمن من الجدول المذكور. من ذلك مثلاء أن 
الباحث قد يقرر قصر اهتمامه على برامج الانطلاقة الكبرى (تهجئة الكلمات تتسم بعدم 
كان الأمر كذلك, فإن الباحث معني بمراجعة الخانات (ءم×ه80) المتعلقة بالتربيية 
والبحوث التربويةء وتجاهل الخانات المتعلقة بالصحة (البحوث الصحية). 
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جدول ۷-١‏ نموذج لمستخلص إحدى الدراسات فى شبكة 
قاعدة بيانات العلوم 


سدم مم م مھ ون مشاه ممت | 


| The Fresno Asthma Project A motel Ilervanton le central asthma in mulliethriê, 
| 1ow-irtome, inner-city cemrunities 


4 ا‎ Abstract Tha Fren Asuna Psoyetd targeted ha andre loo income, nner-cily mullehrle caftzafb sf Fresne Calera. 

J | For E tte foal 2 Sh glannttg phate. coh ROULKON 3 pinica4 o 2 igh pego ci pitied, 
PRANTIZOSAS, ULES ADY VOIS, UTTER: e SEI chiang, stool pe torial, ai aed aah 
MONG SEIYAGNG UTHYOG Ir IRN af I FCS, CHONG rflually 34 HOS POV Carrio 10 D4 I Gap. 
ITN GIS DRY OOD IS AA NIAR N AO ld 296 CHARAN RPOCDESRe formata 1 eberista Es 
iA PEE. POSING, A CRANE. ONE A OPOUCINIH Of 8 LOBANES BKEY EE UE ¢ FEE DUOC SKENEAS o 

4 ARRON 23 Sena bul coAftONENE heslltt prctiarm This comity letebaioa Rodel A PASO apprspire o 

HURO COUTURE, 1F telal ou col Polat decd Colts were $ 40 OO por Yaa), pez êlng eu inal 
TOTOUOEF, HY AOPO AL lo ravê CHILES COUN TOLE COTE on. ARhcGgD nici Bhd Tox taky Fas 122 wê nol 
bl HYDRA O ONO PEO TIGR, POTENT (4, IE UG COTIN NBS DES SUDDEN CORED {KH 
COEF MEHE W OE C0004, PES $OUCBIOC TRS; K3 ORO MOU Bê OBL AACE Lng ASS OSton, Chale 
DOORS Stef MANADO CATE BSH 2A NTECTEILE AKON OPES OH SONS ASSES sd Oui $NA kS 
Festa are aD Son AUD HÊM HEEE lC SEK ar age menl dastt 


Docament Tipe: Adi 
` Laguege: Eogtel! 
^ HayWorîs Pus! OHLLHOOO AFT HILE VNIFEO- SITES: MALUERENT EOUCATIONE CHL OREN MORTALHY Okt 


1 


SOURCE: ISI Web of Knowledge, copyright 2008, Thomson Reuters, 
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E Yee HD Renu >: 


TE “ls GDI n [ba | 


8 7 N RE E) اساسا س‎ 


IY. fit 
MDOT] TROLS HI, Defa A, alk Hi | 
four TOURSFORHATIONS MN BISAFSS A FCOIOMCS Voneme T7 taut 2 Paget BE11 Pulled 2008 | 


EL Tilt Cavemiig eal tamocticy” 2 he bat avet Heigldotood camruiletê if Marseila, Tutor ail 
lke 


Ahern bana C 
Bero, HOCOLOGE OV TRAV otir: 30 laa: 7 Pap TE-TG Fhe APRN 2E 
Tm Ont 


SOURCE: IS1 Web of Knowledge, copyright 2008, Thomson Reuters. 
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جدول ١-٩.نموذج‏ لعملية تنقية نتائج البحث على شبكة العلوم 
تبعا لمجال التخصص واللغة المستخدمة ونمط المقال 


Table 1.9 Refining Web of Science Search Results by Subject Area, 
Language, and Type of Article 


Windows Interne! EX 


DH, ange SNL 
ıê pint Tae ATOLL O 1F FN | Lanpumgeme PNOLIAH j + Subj Arete MAMA GEUETT OR OUYDES O8 20 FEAL SCENE | û Daeaeat 
erat VEY | 


El» [ait‏ اسالا 
ê |‏ س مس ج ر RON mR‏ 
ا ۳ 7 


j) nun Ml tome Remuta RFE (tate Gabe Rarer 


ft Tle Relaligsai schemas as varces ol makustlas acd isanakuaton of leaiar-membar axthangsa: Some 
hilal ortdotmce » 
Aefivorio} Hugg X, Wg RP, CNA WICK, @ 
O EY Volum) 19 aun: PEGE 200-202 FUOREDEG. JUN OO 
ims CE 


E 1 Titec Thê ICS apprcach td RUT: Stuise oF HAIER aad the SWUGHITOS and peocitoes et support. | 
EES EAN O BRANES 


SOURCE: ISI Web of Knowledge, copyright 2008, Thomson Retiters. 
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نموذج لنتائج بحث على شبكة المعلومات الطبية (4ءMط»٥)‏ 
حول الوقاية من نزلات البرد الشائعة 


ome 1 Sof 4ê r ofl Het 
O miti Herik Metta Lex eset EC Dician hao A. Tad Ak, Altes VE Fadel Reals Î) 
E] Metched casexcutrul phase 2 smd to evtkate he ne ofa fote 10 to ptevtu docetaxek induced occhil sit and catasecm tetioly af he foot 
Cancer BW Apr fA 1 
PME SEY fPANirud- idesed for VIST] ٣ 
O Hen Yee bireki Peat Relat ces, Uh 
Ê Specibe fonenkstion of Camda asta prevents coll ad û pelotts and trhnces patie, debt T ccf facia: a rasdocined, double ‘thsd. plat tlt 
conroled stsdy 
FAs Cel Kuk D4? Oct HGH 
PAD FAL)! FRhNed  imdrund fr AEDLEE] 
ON ocd MZ Taeiet HK. Wako i Recess A. Made KA. HS E Sheet Relikt iit, ty 
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دراسة حالة عن استخدام شبكة الحلوم 

يستطيع الباحث أن يسترجع ما يحتاجه من معلومات من كثير من قواعد 
البيانات» سواء استخدم هذا الباحث أدوات الربط "البوليانى أو لم يستخدمهاء وهو 
ما ينطبق على قاعدة بيانات شبكة العلوم . لتفترض مثلا أن باحثا مهتما بمسألة 
القيادة ومقومات القيادة الناجحة؛ فإن هناك عددا من الأسئلة التى يتعين الإجاببة 
عليها مثل ماهية الدوريات التى تركز اهتمامها على موضوع القيادة فإذا قام هذا 
الباحث بالبحث عن كلمة (مصطلح) القيادة فى قاعدة بيانات شبكة العلوم بكتابة الأمر 
"ابحث عن" ثم ترك مسافة › فإنه يحصل على نتيجة تتضح فى الجدول رقم .)۸-١(‏ 

أدى البحث عن مصطلح القيادة فى قاعدة بيانات العلوم إلى استرجاع ما 
يقرب من ۹٠٠٠‏ مقالة» وغيرها من الوثائق وذلك حتى تاريخ يوليو !۲٠۰٠۰۸‏ من 
غير المحتمل قيام الباحث بمراجعه هذا الكم الهائل من المقالات إما عجزا عن ذلك 
أو إعراضا عنه. وهو ما تتوقعه قاعدة بيانات العلوم» وبناء عليه فإنها تقدم مساعدة 
للباحث تتمثل فى ننقية (تعديل) البحث. من ذلك مثلا أن الباحث يجد على الهمامش 
الأيسر من الشاشة قائمة بالاختيارات من التخصصات العلمية التى يمكنه الاختيار 
من بينهاء فمثلا إذا قام الباحث باختيار تخصص الإدارة والأعمال والعلوم السياسةء 
فان عدد المقالات المسترجعة یتراجع إلى ۱۲۰ + ٦٩۹‏ + ۲۲ أو ۲۲١‏ مقالا. 
يستطيع الباحث أن يستمر فى تقليص عدد المقالات إذا شاء ذلك من خلال تضييق 
نطاق بحثه» من خلال التعليمات التى يتبعها نظام الاسترجاع والموجودة على 
الامش الأيسر للشاشة. ولولا ضيق المساحة لقمنا بطباعة كافة تلك التعليمات › فلو 
حدث هذا لظهرت خيارات أخرى أمام الباحث مثل إمكانئية استرجاع المقال 
بواسطة لغة النشر ونمط المقال (افتتاحى أو استعراضى ) والمؤسسة التى 


(*) المقال الاقتتاحى أةذا0)الع. 


(°*) المقال الاستعراضى عا٣زا۲ ew‏ ا۷ع٣.‏ 


صدر عنها وما إلى ذلك. فلو قصر الباحث بحثه مثلا على المقالات الاستعراضية 
وحدهاء فإن العدد الأصلى للمقالات يتقلص من ۸۸۸۸ إلى ۲۳١‏ مقالا فقط (انظضشر 
فى ذلك الجدول رقم .)١-١‏ 

ومن حسن الطالع أن معظم قواعد البيانات؛ بما فى ذلك قاعدتى بيانات 
شبكة العلوموشبكة المعلومات الطبية ك 0ن۴ توفر معلومات ميسرة لمساعدة 
المستفيدين من خدماتها. 


التوقف المؤقت أثناء البحث: 

عندما يصل الباحث للنقطة التى يرى فيها نفسه عاجزا عن الوصول إلى 
النتائج التى يريدهاء فإنه يضطر إلى التوقف عن البحث لمراجعة ما حصل عليه 
من دراسات» وفحص القائمة يأكملها لقياس مدى شموليتها وجودتها. علاوة على 
الاستعانة برأى خبير مهتم بالموضوع أو سبق له الكتابة فى الموضوع» وكذلك 
فحص القائمة للتأكد من اشتمالها على كافة الكتاب والباحثين المرموقين فى المجال 
وكذلك عدم إغفال أية دراسات مهمة فى الموضوع. 


تغيير مسار البحت: 

عندما يعجز الباحث عن الوصول إلى النتائج المرغوبةء يجد نفسه مضطرا 
لتغيير مسار بحثه عبر استخدام كلمات مفتاحية ورؤوس موضوعات وأسماء 
مؤلفين جدد. قد يفضي تغيير مسار البحث إلى توسيع نطاق عملية مراجعة التراث 
البحثى» وفيما يلى مثال على ذلك. 
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تغيير مسار البحث فى التراث البحثى : توسيع نطاق البحث 

المثال : قام اختصاصى فى علم النفس بمراجعة التراث البحثى لاكتشاف 
تأثير التعرض للإشعاع على الصحة النفسية للفرد» ركزت عملية المراجعة على 
الكوارث مثل تلك التى نجمت عن التسرب الإشعاعى فى مفاعل 'تشرنوبل" فى 
أوكرانيا فى الاتحاد السوفيتى السابق سنة .٠۹۹١‏ اكتشف الباحث أن جزءا من 
مراجعته للتراث» يشير إلى إصابة ما يربو على مليون شخص ممن هاجروا إلى 
الولايات المتحدة وإسرائيل قد سبق وتأثروا بالتسرب الإشعاعى من مفاعل 
"تشيرنوبل". يقوم الباحث من ثم بتوسيع نطاق بحثه ليشتمل على الدراسات التشى 
تتناول تبعات تلك الأوضاع بالنسبة للسياسيين المعنيين بمهمة تلبية الاحتياجات 
الخاصة لهذا العدد الهائل من المهاجرين» الذين يعانون من مشكلات عقلية معينة 
نتيجة تعرضهم لكارثة التسرب الإشعاعى المذكور. تبرز أهمية هذا الموضوع 
خصوصا مع تزايد معدلات هجرة أفراد خاضوا غمار حروب أو تعرضوا 
لكوارث» إلى كافة أنحاء العالم. 


استکمال الیحث الإلکترونی 

هل العبارة الآتية حقيقية أم زائفة ؟ 
مراجعة شاملة للتراث البحثى فى موضوع ما. 

الإجابة : قطعاء عبارة زائفة. فهذا الباحث الخبير يجب أن يتحلى بالقدرة 
على تحدید مواقع قواعد البيانات» والتمكن اللغوى الذى يمكنه من التحديد الدقيق 
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وعتاوين الأبحاث لتحديد الدراسات التى يحتاجهاء إلا أن عمليات البحث ليست 
مثالية أو موحدة على إطلاقهاء فقواعد البيانات وكتاب المقالات والدارسون» لا 
يلتزمون دوما باستخدام مصطلحات بحثية موحدة» (وخاصة فى التخصصات 
العلمية الجديدة)ء ناهيك عن احتمال إغفال الباحث لاسترجاع دراسة أو أكثر أيا 
كانت درجة حنكته أو دقته أو حرصه. زد على ذلك أن الباحث قد لا تتوافر لديه 
الفرصة للوصول إلى كافة قواعد البيانات المعنيةء إضافة لكل ما سبق» فإن بعض 
الدراسات التى تهم الباحث, قد لا تكون مكتملة أو منشورة. وأخيرّاء فإن بععمض 
الدراسات التى يحتمل أن تمثل أهمية للباحث» قد لا يقدر لها أن تعرف طريقها 
للنشر على الإطلاق. 

وفيما يلى سرد للأسباب الرئيسية التى تدعو لاستكمال البحث الإلكترونى فى 
التراث البحثى بمصادر بيانات أخرى. 


الأساب الداعية لاستكمال البحث الإلکترونى: 
المرتبطة به فى قوائم رؤوس الموضوعات بعد. 

عدم الاتساق الذى يشوب استخدام المصطلحات البحثِةء نظرا لغياب 
التوافق حول المفهومات الأساسية فى المجال. 

ه هناك ما يدعو للاعتقاد بأن كثيرا من الدراسات المهمة لا تزال قيد البحث 
أو أنها قد انتهت» ولكن نتائجها لم تنشر بعد. 

والسؤال الآن هو: أين يتوجه الباحث عندما يكتشف أن البحث الإلكترونى لا 
يفى باحتياجاته من المعلومات ؟ 


لعل الباحث يتوجه إلى المصادر التكميلية التالية : 
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ه مراجعة قوائم المراجع الواردة فى الدراسات المتميزة (عالية الجودة). 

ه التشاور مع الزملاء والخبراء الآخرين فى المجال. 

٠‏ مراجعة مواقع الإنترنت الرئيسية الخاصة بالإدارات الحكومية 
والمؤسسات والجامعات. 


مراحعة الإشارات المرجعية الواردة فى الدراسات المتميزة (عالية الجودة) 

صدق أو لا تصدق» أنه بعد إهدار الوقت الطويل والجهد الكثير فى البحثء 
يفشل الباحث فى الحصول على ما يحتاجه من معلومات» ينجم هذا أحيانا عن 
اكتفاء الباحث بالرجوع إلى قاعدة بيانات واحدة» أو اثنتين فقط. من ذلك مثلاء أن 
الباحث الذى يستخدم قاعدة البيانات لك٤1ط۴u‏ وحدها للحصول على معلومات 
تتعلق بالعلاقة بين تعاطى الكحوليات وإصابة النساء الأكبر سنا بسرطان الثدىء 
فإنه سيحصل على قدر هائل من المعلومات» إلا أنه لن يحصل على أية معلومات 
تتصل بالعلاقة بين تعاطى المشروبات الكحولية والإصابة بسرطان الثدى» كما أنه 
إذا اكتفى بالرجوع إلى قاعدة بيانات للبحوث النفسية مثل 1N۴0ءرء۴ء»‏ فإن 
المعلومات الطبية أوالصحية ستفوته» حتى إذا رجع الباحث لكلتا القاعدتين» فإنه قد 
لا يعثر على بعض المقالات النفسية أو الطبيةء لا يعرف أحد تحديدا السبب فى 
ذلك إلا أنه يحدث أحياتا. 

يمثل استرجاع الإشارات المرجعية الواردة فى الدراسات المتميزة (عالية 
الجودة) أحد الأساليب التى يمكن للباحث اللجوء إليهاء لتفادى الموقف المشار إليه 
سلفا. عموماء لا يتحتم على الباحث أن يراجع المقال بالكاملء إذ يكفيه الاطلاع 
على قوائم المراجع التى تتيحها بعحسض قواعد البيانات الببليوجرافية (مثشل 
المستخلصات السوسيولوجية والمعلومات النفسية 1N۴0ءرء۴)‏ باعتبارها جزءا من 
عملية الاستشهاد المرجعى (بناء على طلب الباحث). 
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لنقرأً معا الحوار الافتراضى التالى الذى تجرى وقائعه بين باحث محنك 
وباحث آخر محبط» نظرا لإخفاقه فى الحصول على المعلومات التى يحتاجهاء 
وذلك لنستشعر دور الإشارات المرجعية الواردة فى المقالات فى تغطية التراث 
البحثى. 


حوار حول البحث المرجعی بين باحث محنك وباحث آخر محبط: 

الباحث المحنك (ب.م) : لقد لاحظت أثناء مراجعة قائمة المراجع التى قمت 
بتجهيز ها أنك قد أغفلت تجربة "موناشى" التى أجرتها بهدف الكشف عن كيفية 
توعية الشباب بأساليب الاستهلاك الرشيد. 
قواعد البیانات» وکنت حریصا على استرجاع دراسة ”موناشی“ فكیف فاتتنى هذه 
الدراسة ؟ 

ب.م : السبب بسيط للغاية فدراسة موناشى لم تنشر بعد. 

ب . ح۴ : إذا كانت الدراسة لم نتشر بعد فكيف يتأتى لى الحصول عليها؟ 

بم : لو أنك ألقيت بالا لدراستى المنشورة حول التربية والشباب» 
وراجعت قائمة المراجع الملحقة بهاء لوجدت إشارة إلى دراسة "موناشی“ فقد 
أحطت علما بتجارب "موناشى“ وأجريت اتصالا معها بهدف الاستفسار عن تلك 
التجارب. وهى بصدد كتابة التقریر النهھائی لدراستهاء إلا آنها تكرمت بإمدادى 
بنسخة أولية من الدراسةء حيث يلتزم الباحث الذى يحصل على تموينل حكومى 
لدراسته بكتابة تقریر أولی عن دراستهء وإتاحته لمن یطابه بمقابل رمزی. يکن 
تحميل الدراسة (من الموقع الافتراضى) ۷هع.ل1××.c1٣.س ww‏ 


(*) ب.م تشير فى بقية الحوار إلى الباحث المحتك. 
(**) ب. ح تشير فى بقية الحوار إلى الباحث المحبط. 
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ب.ح : إننی أتساعل عما إذا كانت قد فاتتنى دراسات أخرىء» بسبب إغفالى 
فحص قوائم المراجع. 
ب . م : وأنا أيضا أتساعل. 


هل تتاح فرصة النشر لكافة الكتابات المتميزة ؟ 

يتخذ التراث البحثى غير المنشور شكلين أساسيين» يتكون أولهما من الوثائق 
(مثل التقارير النهائية التى تتطلبها مؤسسات التمويل البحثى) المكتوبة والمتاحة فى 
شكل ورقى أو إلكترونى - مع قدر من المتابعة والتعقب - من جانب الحكومات 
والمؤسسات. تمثل دراسة "موناشى" المشار إليها آنفا نموذجا لذلك» إلا أن بمض 
الدراسات الأخرى قد لا تتاح لها فرصة النشر على الإطلاق. 

على الرغم من الركاكة الواضحة لبعض الدراسات غير المنشورةء وكذلك 
الترهل الأكاديمى الذى يتصف به بعض كتاب هذه الدراسات» فإن هناك دراسات 
أخرى غير منشورةء تتصف بحبكة معالجتها وحنكة كتابهاء ومع ذلك لا يقدر لها 
أن ترى النور. لا يقدر لهذه الأخيرة أن تنشرء لأن نتائجها لم تنجح فى لفت 
الأنظار» أو أنها ذات طبيعة سلبيةء حيث تميل الدوريات إلى نشر الدراسات ذات 
النتائج الإيجابية المثيرة. 


لقد ثار الكثير من الجدل حول تأثير النتائج السلبية لبعض الدراسات فى 
الوقوف حائلا دون نشر بعضها فهناك خشية من اقتصار النشر على الدراسات 
ذات النتائج الإيجابية المثيرة (مثل الكشف عن علاج ناجج لعلة أو مرض ما) 
يؤدى حتما إلى نتائج تفتقر للصدق» نظرا لعدم نشر الدراسات الأقل إثارة ذات 
النتائج المخالفة. لتوضيح ذلك لنفترض أن "برنامج القراءة 4" له جانب إيجابى 
بینما يعانى من جانبين سلبيين لا يلتفت إليهماء وإنما يتم الاكتقفاء بنشر الجانب 
الإيجابى فقط مما يعطى صورة زائفة عن حقيقة البرنامج ويظهره فى صورة أكثر 
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فعالية مما هو عليه في حقيقة أمره. يتصف هذا النمط من أنماط النشر الذى يتستر 
على (يخفى) أبعادا معينة (الأبعاد السلبية) من الأبحاث والدراسات بأنه تشر 

إن القاعدة العامة فى تقدير مدى انحياز النشرء تتمثل فيما إذا كانت البيانات 
التى تم الكشف عنهاء تنتمى إلى دراسات متميزة (عالية الجودة) » وتتسم بدرجة 
معقولة من الاتساق فى توجهاتهاء فإنه ينبغى» والحال كذلك أن يتوافر عدد هائل 
من النتائج المضادة حتى تنقض النتائج الإيجابية أو تفندها. 


الاستعانة بالخيراء 


يمكن تعريف الخبير بأنه الشخص الأكثر إلماما ودراية بموضوع ماء من 
اليسير التعرف على اسم الخبير عبر مراجعة الإنتاج الفكرى اتحديد الشخص 
الأغزر إنتاجاء والأكثر استشهادا بإنتاجه فى مجال معين. كما يستطيع الباحث 
التعرف على المزيد من الخبراء عبر ترشيح الخبراء المعروفين لديه. يساعد 
هولاء الخبراء الباحثن على التعرف على الدراسات غير المنشورة وكذلكف 
الدراسات التى لا تزال قيد البحث. ٤‏ 


يساعد الخبراء كذلك فى تفسير نتائج مراجعة التراث البحثى التى انتهمى 
إليها الباحثون» فهناك أسئلة يطرحها الباحث على الخبير بغية الاستفادة من خبرته 
فى الإجابة على أسئلة مثل : )١(‏ هل تغطى نتائج مراجعة التراث البحثى التى 
انتهى إليها الجميع» أم أنها اقتصرت على جماعة دون أخرى؟ و(۲) كيف يتسنى 
للباحث التأكد من قوة الشواهد والأدلة التى يستتد إليها؟ و(۳) ما التبعات أو الآثار 
العملية أو الإكلينيكية المترتبة على نتائج المراجعة؟ 
الضوء على دور الخبراء. تعنى المراجعة الأولى بالمخاطر المرتبطة بعلاج 
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الاكتئاب لدی النساء الحو املء› فی هذه الحالة يتم الاستعانة بالخبراء لتدارس 
المراجع التى قام المراجع بتحديدها. أما الحالة الثانيةء فإن الاستعانة بالخبراء 
تهدف إلى المساعدة فى تحديد الكتب» والمراجع المتعلقة بالعلاج الناجح للأمراض 
المعدية التى تصيب المسالك البولية لدى النساء الأكبر سنا. يتم استكمال التوصيات 
التى يبديها الخبراء بأبحاث يتم إجراؤها الكترونيا على شبكة الإنترنت. 
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كيفية الاإستفادة من إرشادات الخبراء 


المثال الأول : العلاج الدوانى لاكتئاب الحوامل 

المعلومات الأساسية: 
أساليب مساعدة الأطباء والحوامل على تقرير أنجح أساليب العلاج غير كافية. 

الهدف: 

تستهدف هذه الدراسة تحديد المخاطر المرتبطة بعلاج الاكتئاب الجسيم لدى 
الحوامل» فالحصول على المعلومات عن تلك المخاطرء يمكن أن ي ساعد الأطباء 
على تحدید خطط علاج الأكتئاب الذى تعانيه الحوامل. 

مصادر البيانات: 

لجا الباحثون إلى قاعدتی بیانات Heath S۲AR‏ و MEDLINE‏ لاسترجاع 
البيانات المتعلقة بالموضوع خلال عقد من الزمن»يغطى الفترة من ۱۹۸۹ إلى 
۹. استخدم الباحثون مصطلحى بحث هما استخدام مضادات الاكتتاب أشاء 
الحمل والاكتئاب أثناء الحمل»ء إضافة إلى البحث اليدوى فى المراجع المتاحة فى 
المقالات الاستعراضية ءءاءناإد سع«مع» علاوة على الحوار مع الباحثين. حدد 
الباحثون معيارين لضم الدراسة إلى منظومة بحثهما ألا وهما أن تكون الدراسة 
منشورة باللغة الإنجليزية وأن تكون قابلة للتجريب مستقبلا. 
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المثال الثانى: استخدام المضادات الحيوية لعلاج الإصابات المعدية للجهاز البولى 

المعلومات الأساسية : تشيع الأمراض المعدية التى تصيب الجهاز البولى 
لدى كبار السن. غالبا ما توصى مراجعات التراث البحثى المتناثرة بتعاطى 
المضادات الحيوية لفترات علاجية أطول» تتراوح من أسبوع لأسبوعين للنساء 
الأكبر سناء مقارنة بالنساء صغيرات السن» إلا أن الباحثين فى حالتنا هذهء ينطلقون 
من فرضية مؤداها أن الشواهد العلمية لهذه التوصيات تفتقر إلى الوضوح. 

الأهداف: 

استهدف الباحثون تحديد فترة العلاج الأمثل باستخدام الممضادات الحيوية 
لعلاج الأعراض البسيطة للأمراض المعدية التى تصيب الجهاز البولى (المسالك 
البولية) للنساء فى سن متقدم. 

مصادر البيانات: 

للحصول على البيانات المطلوبةء اعتمد الباحثون على مجموعة كبيرة من 
قواعد البیانات هی : 

POPLINE, HealthiSTARy CINAHL; EMBASE; MEDLINE 
مكتبة ٤«هإطءه٤ و مستخلصات الأطروحات‎ gy BlOethicsline , Gerolit 
الدوليةء وكشاف مقررات ووقائع المؤتمرات العلمية والفنية. قام الباحثون كذلك‎ 
بإجراء اتصالات مع باحثين مرموقين فى المجالء وكذلك شركات الأدوية التى تبيع‎ 
المضادات الحيوية المستخدمة فى علاج التهابات المسالك البولية الناجمة عن‎ 
العدوى»› علاوة على ما سبق»› قام الباحتون بفرز قوائم مراجع المقالات‎ 
والمراجعات والكتب.‎ 
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توخى الحذر عند استخدام الشبكة العنكبوتية: 

تحتوى "الإنترنت" على كم هائل من المعلومات عن أى موضوع فی ی مكان 
فى العالم. إلا أن مصداقيتها كمصدر للمعلومات تظل مسألةء تمتزج فيه ا النعمة 
بالنقمة. ولعل أعظم مميزاتهاء تتمتل فى قدرتها الهائلة على إتاحة المعلومات لكل من 
يعرف كيف يصل إليهاء بيد أنها قد تكون مصدرا لكثير من المعلومات التافهة التى لا 
يستطيع أكثر المستخدمين خبرة وحكمة أن يتأكد من جودة وجدوى مواقعها. 

تتيح مجمو عة المعايير الأخلاقية التطوعية التى تقدمها منظمة جنييف 

الصحية لمساعدة مستخدمى الشبكة العنكبوتية على التمييز بين الدراسات الجيدة 
والرديئة (الغثة والسمينة)ء إلا أن هذه المعايير لا تحظى بإجماع الكافة على 
جدواهاء حيث يشكك البعض فى جدوى هذه المعايير فى استرجاع المعلومات 
الصحية السليمة بالرجوع للشبكة العنكبوتية. تعتبر مجموعة المبادئ المرتبطة 
بالمعلومات الصحية المتاحة على الإنترنت المعروفة اختصار| ڊp—l HONcode‏ 
والتی تأسست سنة ٠۹۹۰١‏ (طع.«وط.سسس) أقدم وأشهر مدونة لتنظيم التعامل ممع 
المعلومات المتاحة على الشبكة العتكبوتيةء حيث تغطى أكثر من ثلاثة آلاف 
وخمسمائة موقعا من مواقع الإنترنت فى سبع وستين دولة حول العالم. يتميز موقع 
HN‏ (و ھی اختصار لعبارة )HeAlth on the Net Foundation‏ بمعنى مۇسىسة 
المعلومات الصحية على النت) بوجود محرك بحث للحصول على المعلومات من 
المواقع المعتمدة من ۸١10ء‏ حيث تقوم المؤسسة باعتماد المواقع التى تلتسزم 
بالمعايير الثمانية التى حددتهاء والتى تسمح اتلك المواقع بوضع شعارها H٤0۸‏ 
على مواقعها. تنص هذه المعايير فى مجملها على ضرورة التزام قواعد البيانات 
بالإفصاح عن أى تضارب محتمل فى المصالح» ووضع قائمة بمؤهلات المؤلفينء 
وكذلك المراجع التى رجعوا إليها فى دراساتهم. 
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هذاء ويقر القائمون على مدونة مبادئ 10۸ بعجزهم عن مواكبة المعلومات 
المتعلقة بالطب التكميلى» أو البديل الذى يرمز إليه اختصارا باسم ۸M‏ على مواقع 
النت والتى تضع شعار 10١‏ دون حصولها على اعتماد فعلى من المؤسسة. 

من ذلك مثلا موقع Helthfinder.gov‏ وهو عبارة عن مستودع للمعلومات 
الصحية تموله الحكومة الأمريكية يضم مدونة 10۸› ويربط ألفا وسبعمائة موقعاء 
يتو افق معظمها مع متطلبات .10١‏ يقوم هذا الموقع الأمريكى بالربط مع مواققع 
النت الحكومية والمراكز البحثية الممولة من قبل الحكومة الأمريكيةء وكذلك 
الروابط المهنية القومية التى تضم الممارسين الصحيين الحاصلين على رخص 
لممارسة المهن الطبية. 


على الرغم من الضعف الذى تعانية مدونة ۰10١‏ فإنها ولسوء الطالع الوحيدة 
من نوعها فى هذا المجالء كما أنه ينبغى على الباحث أن يضع نصب عينيه عند 
استخدامه للإنترنت » ضرورة التحديد الدقيق لعنوان الموقع الذى يرغب فى استخدامه 
لاسترجاع المعلومات (مثلا uلء. fd com. ih.‏ /:tpاh)‏ › والا فإنه یهدر وققا 
وجهدا طائلين فى محاولة تتبع مختلف المواقع على الشبكة للحصول على احتياجاته 
من المعلومات» كما أن الباحث الذى يكتفى بالصفحة الأولى من النتائج التى يتيحها 
محرك البحث» تفوته المعلومات التى يحتاجها بالفعل. حتى لو نجح الباحث فى التحديد 
الدقيق لموضوع بحثهء فإنه يواجه مشكلة الحصول على مئات الصفحات التى يتوجب 
عليه فرزها الحصول على ما يريد تحديدا. مما يزيد الطين بله أنه حتى لو أظلح الباحث 
فى تحديد الموقع الإلكترونى الذى يستجيب لاحتياجاته تحديداء ويرغب فى اختزانه 
للرجوع إليه مستقبلاء يعتبر جهدا لا طائل منه فقد تختفى بعض المواقع من على 
الشبكة دون سابق إنذارء بل يحدث ذلك بالفعل. 

وهكذاء فإن الإنترنت لا تعد مصدرا كاقيا للحصول على مراجعة شاملة للتراث 
البحثى» حيث يهدر الباحث قدرا هائلا من الوقت والجهد عند اللجوء للإنترنت لان 
عليه أن يقوم بتقييم دقيق لكافة المواقع والمطبوعات المتاحة عبر الشبكة. 
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يحتاج الباحت إلى إجابة مقنعة لكل من الأسئلة التالية فى حالة ما إذا قرر 


مراجعة التراث البحثى باستخدام الإنترنت. 


معايير الاعتقاد فى صحة (قى صدق) مواقع الإنترنت 
1 ۰ 

ه من الشخص (أو الجهة) الذى يمول الموقع؟ وهل هناك مصلحة مالية تكن 
وراء التوصل إلى نتائج معينة؟ 
٠‏ متى تم تحديث الموقع لآخر مرة؟ وهل لاتزال نتائج الدراسات صالحة؟ 
٠‏ ما الجدارة والأهلية التى يتمتع بها الباحثون لإجراء الدراسات؟ وتحليل 
النتائج ؟ 
ه٠‏ هل يقوم الباحثون بإتاحة المعلومات الكاقية حول مؤهلاتهم وخبراتهم» بحيث 
يتمكن مراجع التراث البحثى من تقييم تلك الموهلات والخبرات؟ 
٠‏ هل يحتمل حصول الباحثين على منافع معينة من الوصول إلى نتائج محددة 
للدراسة التى يجرونها؟ 
ه٠‏ هل تخضع مقالات الباحثين للتحكيم والنشر فى دوريات علمية رصينة؟ 


٠‏ هل تنتمى الدراسة المنشورة على الموقع للنمط التجريبىء» آم للدراسات 
المتميزة (عالية الجودة) القائمة على أساس الملاحظة ؟ 


ه هل يصف الباحثون دوافع إجراء أبحاثهم والمناهج المستخدمة فيهاء وهل 
يفصحون عن جوانب القصور, أو التحيز الذى شاب نتائج تلك الدراسات ؟ 


من حق الباحث أن يحصل على إجابات قاطعة لكل تلك الأسئلة قبل أن 


يغادر موقع الإنترنت الذى يبحث فيه عن المعلومات التى يحتاجها. فى حالة عدم 
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حصول الباحث على تلك الإجابات» فإن ارتيابه فى مصداقية هذا الموقع يصل إلى 
أقصى مداه ومن ثم يقوم بإغلاقه والانتقال إلى موقع أغضل. 


تنظيم التراث البحثى : إنشاء ملف افتراضی 

يمكن اختزان المستخلصات والمقالات فى عدة مواقع» حيث يمكن للباحث 
أن يطبع نسخة ورقية منهاء ووضعها فى ملفات يتم تخزينها فى خزائن» أو وضعها 
على أرفف. والحقيقة أنه بعد إتمام معظم عمليات مراجعة التراث البحثى» يقوم 
الباحث بالتخلص من عدد هائل من المقالات فى شكلها الورقى. 

هناك وسيلة أخرى تتمثل فى التركيز على صياغة قوائم المراجع عبر 
استعمال برنامج لتجهيز الكلمات (طباعى)ء وبرامج إدارة قواعد البيانات (مثل 
برنامج ءوه٥٥4)‏ والبرامج الإحصائية بإدخال عناوين المقالات وأسماء المولفين. 
عموماء تصيب عملية إدخال تلك البيانات يدويا الشخص القائم بها بالضجر وبأنها 
عرضة للوقوع فى الخطأء علاوة على ذلك» فإن طول قائمة المراجع يؤدى إلى 
هدر الوقت والجهد عند إضافة معلومات تكميلية لكل مقالء مئل الكلمات المفتاحية 
والواصفات ومستخلص للمقالء والتبعية الوظيفية للمؤلفين. ٠‏ 

إلا أنه من حسن الطالع أن الباحث غير مضطر لإدخال المراجع يدويا عبر 
لوحة مفاتيح الحاسوب أو اختزانها فى خزانات مصنوعة من الخشب أو المعدن. إذ 
توجد برامج تساعد الباحث فى خزن نتائج أبحاثه فى خزينة ملفات افتراضيةء كما 
تساعد تلك البرمجيات الباحث كذلك على تحميل المراجع (بما فى ذاك المستخلصات 
وء۸1ل) الموجودة فى المئات من قواعد البيانات الإلكترونية. لنفترض مثلا أن باحثا ما 
يتعامل مع البرمجيات المشار إليها للبحث فى قاعدة المعلومات الطبية ل11 :ا۴ء 
فإن الباحث سيتصل تلقائيا (آليا) بنلك القاعدة مع طرح خيارات البحث أمامه سواء كان 
البحث باسم مؤلف الوثيقة أو عنوانها أو بالكلمات المفتاحية المتعاقة بها وما إلى ذالك. 
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بمجرد قيام الباحث بإدخال تلك المعلومات» سوف يقوم البرنامج بيناء قاعدة للمراجع 
في المجال الذئ يهتم به الباحث. 

عندما يقوم الباحث باسترجاع مرجع معين» يقوم البرنامج بإدخال البيانات 
الكاملة الخاصة بهذا المرجع فى المكتبة التى يقوم الباحث بإنشائها على حاسبه 
الشخصى» تشتمل هذه البيانات على مستخلص للمرجع و 81ل أو غير ذلك من 
الارتباطات التى تساعد الباحث على الوصول إلى النص الكامل للمقال (فى حالة 
إتاحتها للباحث أثناء قيامه بعملية البحث إلكترونيا). 

يستطيع الباحث كذلك إدخال المراجع يدويا فى المكتبة التى يقوم بتكوينهاء 
وتحميل المراجع مباشرة من الدوريات. لتوضيح ذلك»ء فإن الباحث المعنى 
بالحصول على مقال جيد فى مجال الإيدز" فإنه يلجا إلى قاعدة بيانات "الإيدز" 
حيث يمكنه تحميل المراجع من القاعدة إلى الملف الافتراضى الذى 
أنشأه على حاسوبه الشخصىء» عبر اتباع إحدى تعليمات قاعدة البيانات التى رجع 
إليهاء والتى تنص على "التحميل" إلى إدارة ملف المراجع. 

تتمتع برامج إدارة المراجع بالكفاءة لما تتميز به من سمات تتجاوز مجرد 
خدمة الملف الافتراضى للمراجع. فهى مثلا تتيح للباحث اختزان استراتيجية البحث 
التى يستخدمها (بحيث يمكنه الاستمرار فى استخدامهاء وكذلك إتاحتها للباحثين 
الآخرين)ء وكذلك إدخال المراجع المتاحة فى المكتبة الإلكترونية الخاصة مباشرة 
إلى التقارير والمقالات العلميةء علاوة على تحليل المراجع تبعا لمحتواها الفكرى. 

يتمثل أحد الأسباب الرئيسية لاستخدام برامج إدارة البرمجيات 
الببليوجرافية فى قدرتها على تأكيد دقة البحث والقابلية للاسنقساخ» يمكن 
للباحث كذلك أن يقوم بتحديث أبحاثه عبر إرسالها بالبريد الإلكترونى» ووضعها 
على شبكة الإنترنت بيسر وسهولة. 
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تلخيص النقاط الأساسية فى هذا الفصل: 
٠‏ يمكن تعريف عملية مراجعة التراث البحثى» بأنها عبارة عن أسلوب منظم 
وجلي وقابل للاستنساخ» لتحديد ونقييم وتفسير مجمل الإنتاج الفكرى للمؤلفات 
الأصلية للباحثين والعلماء. 


: تستخدم مراجعات التراث البحثى فى عدد من المواقف للأسباب التالية‎ ٥ 
تقديم طلب للحصول على تمويل لإجراء بحث ما‎ -١ 
تقديم طلب للدراسة للحصول على درجة علمية.‎ -٣ 


صياغة إرشادات الممارسات المهنية. 


-٤‏ تحديد الأساليب الفعالة لاأبحوث والتطوير. 
-٥‏ التعرف على الخبرأء القادرين على تفسیر مجمل البحوث الموجودة 
بالفعل وتحديد“ مصادر المعلومات غير المنشورة. 

-٦‏ تحديد جهات التمويل والأبحاث الممولة قيد التنفيذ. 

۷- إشباع الفضول الشخصى. 
ه تعتمد مراجعات التراث البحثى المتميز (عالى الجودة) على الأدلة الواردة من 
الأبحاث التجريبية والأبحاث المعتمدة على الملاحظة المنضبطة. 
تتمیز مراجعات التراث البحثی بالانتظام (الاضطر اد)؛ والوضوح»› والشمول» 
والقابلية للاستنساخ. 
» يعتبر البحث الإلكترونى فى قواعد البيانات أفضل خطوة فى عملية مراجعهة 
التراث البحثى» إلا أن الفائدة القصوى من البحث فى قواعد البيانات لا تتحقق 
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إلا من خلال قدرة الباحث على صياغة تساؤلات بحثه والكلمات المفتاحية 
والمحددات (المعرفات) والواصفاتء علاوة على معرفة كيفية استخدام المنطق 
البوليانى» واستعداد الباحث لتلقى التدريب الملائم على كيفية إجراء البحوث 
الإلكتروني. 

#تعنى المراجعة الشاملة للإنتاج الفكرى (التراث البحثى) فى تخصص معين 
استكمال البحث الإلكترونى بالإشارات المرجعية الموجودة في التراث»ء وكذلك 
البحث اليدوى عن المراجع والدوريات» ناهيك عن التشاور مع الخبراء للتعرف 
على التقارير والأبحاث المنشورة وغير المنشورة. 

«ضرورة توخى الحذر عند استخدام الإنترنت للحصول على معلومات ذات 
مصداقية ما لم تتوافر لديك الأدلة على ثبات وحياد الموقع الذى تتعامل معه. 
#تتيح برامج إدارة المراجع وسائل تساعد الباحث على إنشاء ملفات افتراضية 
كما تساعده على تأكيد جودة البحوث» وقابليتها للاستنساخ. يستطيع الباحث 
أيضاء أن يقوم بتحديث مكتبته الخاصة بسهولة وأن يقوم بإرسال محتوياتها 
عبر البريد الإلكترونى للباحثين الآخرين المعنيين بموضو ع اهتماماته. 


التمارين 
-١‏ كيف تصمم برنامجا توعويا واستشاريا للأفراد الذين يعانون من رهاب 
الأماكن المرتفعة؟ والسؤال البحثى هنا يتلخص فى : ما المحددات التى تسم 
مخاوف الأفراد البالغين والمسنين من التواجد فى الأماكن المرتفعة وما 
أساليب علاج هذه المخاوف؟ قبيل البدء فى تطوير برنامجك» تقرر مراجعة 
التراث البحثى للتأكد من حداثة وجدة محتوى البرنامج المقترح» من خلال 
قاعدتى البيانات الطبية 4٤ن‏ والنفسية 1]N۴0عرء۴‏ (أو ما يشابھھما من 
قواعد بیانات) للحصول على المعلومات المنشودة قم بإعداد قائمة تتألف من 
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عشرة كلمات مفتاحيةء أو رؤوس موضوعات» أو مصطلحات مكنزية يمكنك 
الاستعانة بها لمعرفة ما تحتويه تلك المراصد من معلومات حول مسببات 
خوف الكبار من التواجد فى الأماكن المرتفعةء وكيفية علاج تلك الحالة. 

۲“ تقوم فی الوقت الراهن بكتابة مخطط لإجراء بحث عن كيفية الوقايية من 
الإصابة بنزلات البرد الشائعة التى تصيب النساء فى منتصف العمر أو 
أكبر . للحصول على المعلومات المطلوبةء تقوم بالرجوع إلى إحدى قواعد 
البيانات الطبية أو الصحية» مع وضع معايير لهذه المراجعة مثل أن يكون 
البحث منشورا باللغة الإنجليزيةء وألا يكون قد مضى على نشره أكثر من 
عشر سنوات» وأنك تريد الحصول على مستخلصات لتلك الأبحاث. والسؤال 
هو: ما مصطلحات البحث التى تقوم باستخدامها؟ وما حجم الاستشهادات 
المرجعية التى حصلت عليها؟ 

۳- فیما یلی تماذج لمستخلصات تم استرجاعها من قاعدتى البيانات الصحية 
y «PublicMed‏ النفسية 1N۴0ءرء۴‏ لإعداد دراستك حول الوقايية من 
الإصابة بنزلات البرد الشائعة والحد من انتشارها. يقوم الباحث أولا 
بمراجعة المستخلص» ومن ثم يراجع الدراسات التى يعتقد أنها ستكون نافعة 
فی دراسته» یختار الباحث المستخلصات التى يحتمل جدواها فى عملية 
المراجعة وتبرير اختيارات الباحث. 


الوقاية من نزلات البرد الشائعة والتحكم فى انتشارها : مستخلصات مختارة 
المستخلص ١‏ : 
اسم المؤلف : Smith AP‏ 


عنوان الدراسة : إصابة الجهاز التنفسى بالعدوى الفيروسية. 
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Broadbent DE, Reason JT Baddeleley AD, csd. : مصدر الدر اس‎ 
Human Factors in Hazardous Situation. Oxford, UK: 
Clarendon/Oxford University Press; 1990. 71-80 of vii, 147 pp. 

يرى مؤلف هذه الدراسة أن الأمراض البسيطة مثل: الإصابة بنزلات البرد 
والأنفلونزا تعتبر من الأمراض الشائعةء وأنها تتسبب فى التغيب عن العمل وعدم 
الانتظام فى الذهاب للمدارس» لهذا السبب» فقد حرص الباحث على إجراء دراسة 
عن الموضوع بهدف التحقق من تاثير الإصابة بهذه الأمراض على كفاءة الأفراد 
المصابين بها. قام الباحث بمراجعة التراث البحثى المتاح على قاعدة بيانات وحدة 
دراسات الإصابة بنز لات البرد الشائعة التابعة لمركز لبحوث الطبيةء واكتشف أن 
هناك تأثيرات تختلف باختلاف المصابين بها. فى واقع الأمرء أظهرت الدراسات 
التى راجعها المؤلف أن العدوى الفيروسية بنزلات البرد حتى فى أبسط حالاتهاء 
يمكن أن تفضى إلى التأثير السلبى على أداء الأفراد المصابين بهاء وهذا التأثير 
السلبى يبدأ من فترة حضانة الفيروس» ويستمر حتى بعد زوال الأعراض 
الإكلينيكية للفيروس. ينتهى المؤلف إلى نتيجة مؤداها أن نتائج الدراسات التى قام 
بمراجعتها تشير إلى التأثيرات السلبية للإصابة بالفيروس على السلامة المهنية» 
والكفاء فى أداء العمل. 


المستخلص ۲ 

Hemila H : اسم الموَلف‎ 

عنوان الدراسة : هل يؤدى تناول فيتامين ج )١(‏ إلى زوال أعراض 
الإصابة بنزلات البرد الشائعة أو العادية؟ مراجعة الأدلة الراهنة. 

عنوان جهة البحث : قسم الصحة العامة التابع لجامعة هلسنكى» فنلندا. 

Scandinavian Journal of Infectious Diseases 1994; 26 : اسم الدورية‎ 
(1): pp.1-6 
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قام الباحث فى هذا المقال» بمراجعة إحدى وعشرين دراسة تجريبية لتأثير 
تعاطى جرام واحد تقريبا من فيتامين ج )١(‏ يوميا على نزلات البرد البسيطة . 
رأى المؤلف أن مجمل الدراسات التى قام بمراجعتهاء لم تقدم أدلة دامغة (مضطردة) 
على تأثير تناول فيتامين "ج" على تقليل معدلات الإصابة بنزلات البرد البسيطة لدى 
المصابين بها. مع ذلك» فإن المؤلف يشير إلى أن تناول فيتامين "ج" قد نجح فى 
خفض مدة الإصابة بالمرضء و التخفيف من حدة أعراضه بمتوسط قدره %۲۳ فى 
كل من الدراسات الإحدى والعشرين التى قام بمراجعتها. ونظرا لوجود التباين الكبير 
فی فوائد فیتامین "ج" کما رصدها المولف» فإنه یری أنه لا یمکن تأکید فوائد فيتامين 
"ج" على نحو جلى اعتمادا على الدراسات التى قام بمراجعتها. 

المنتخات ۲ ۴ 

Sattar, SA, Jacobson H, Spring Thorpe VS, Cusack :jيفlؤnll‎ «lam 
TM, Rubino, JR 

عنوان الدراسة : التطهير الكيميائى للأسطح الحاملة لفيروسات الإصابة 
بنز لات البردء وذلك لمنع انئتقال هذه الفيروسات لاإنسان عن طريق اللمس. 

Applied and Environmental Microbiology 1993, 59 : اسم الدورية‎ 
(5): pp.1579-1585 

رأى كتاب هذه الدراسة أن الفيروسات المسببة للإصابات بنزلات البرد»ء 
تتمتع بالقدرة على البقاء لعدة ساعات على الأسطح فى ظل ظروف معينة» ويمكن 
للإنسان أن يصاب بالعدوى إذا ما لامس هذه الأسطح. على الرغم من أهمية غسل 
اليدين فى منع انتشار العدوى بإصابات البردء فإن التطهير التام للاأسطح يؤدى إلى 
تقليل معدلات انتشار الفيروسات. قام المؤلفون بالمقارنة بين فعالية اثنتقين من 
المطهرات المستخدمة فى تطهير أسطح المناضدء وهما "اسبراى ليسول" وهو 
عبارة عن مبيض ذى أساس أمونياء يحتوى على "لأمونيا' أما الثانى فهو عبارة 
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عن مطهر يحتوى على حامض الكربوليك (الفينول) للقضاء على الفيروسات 
الملتصقة على أسطح المناضد المصنوعة من الصاب المقاوم للصدأء وعدم تأثيرها 
على أيدى أفراد المجموعتين التجريبيتين . أسفرت التجربة عن فعالية السائل 
الزيتى المطهر (اللايسول) فى خفض معدلات الإصابة بالعدوى بنسبة تزيد عن 
۹ بعد التلامس لدقيقة أو عشر دقائقء ولم يلاحظ انتقال أى فيروس إلى 
الأصابع من أسطح المناضد التى تم رشها برذاذ "اللايسول". كما نجح هذا المطهر 
العيار الكمى للفيروس بنسبة %4۹,۷ بعد ملامسة الشخص للسطح الملوث 
بالفيروس بعدها بعشر دقائق» كما ثبت كذلك عدم انتقال أى فيروس من الأسطح 
الملوثة التى عولجت برذاذ "اللايسول" إلى الشخص الذى لامسها لمدة عشر دقائق. 

المستلخص ؛ 

Audrea C, Patulny RV, Sander BH, Douglas RM : jيفlؤملا أسماء‎ 


عنوان المقال : دور الجرعات الكبيرة من فيتامين "ج" فى علاج نزلات 
البرد العادية : دراسة تجريبية. ۰ 

Medical Journal of Australia 2001; 175 )7( : 359-362 : اسم الدورية‎ 

اهتم كتاب الدراسة بدراسة تأثير تعاطى جرعات كبيرة من فيتامين "ج" (°) 
على علاج الحالات المصابة بنزلات البرد العادية (الشائعة)ء نجح هؤلاء الباحثون 
فى تجنيد أربعمائة متطوع للمشاركة فى دراسة تجريبية (إكلينيكية) باستخدام 
أسلوب الإخفاء المزدوج» استغرقت الدراسة ثمانية عشر شهراء حيث تم إإخال 
أربعة وسائل على النحو التالى : تتاول فيتامين "ج" )١(‏ فى جرعات يومية قيمتها 
e,‏ جرام (بلاسیبو) عقار وهمی وجرام واحد› وثلاثة جرامات أو ثلاثة جرامات 
مع إضافات )"81٥-٤٥"(‏ فى جرعات يتم تعاطيها مع بداية الإصابة بنزلات البرد 
الشائعة لليومين التاليين على بدء الإصابة. لم يتوصل الباحثون إلى نتيجة مؤداها 
وجود أية فروق فى شدة الإصابةء بالأنفلونزاء أو مدة الإصابة بها بين الجماعات 
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التجريبية الأربع. استنتج الباحثون من ذلك أن تجاوز الجرعة الاعتيادية المكونة 
من جرام واحد من فيتامين 'ج" التى يتعاطاها الفرد فى بدء الإصابة بنزلات البرد 
لم تؤد إلى التخفيف من حدة أعراض الإصابةء أو طول مدتها لدى الأفراد البالغين 
المشاركين فى التجربة عند إخضاع الجرعة الزائدة للمقارنة مع الجرعة الأقل من 
الفيتامين الذى يتعاطاه المصاب يوميا. 

المستخلص ° 

Khaw KT, Woodhouse P : jيفlؤملا إسما‎ 

عنوان الدراسة : العلاقة المتبادلة بين فيتامين "ج" والإصابة بالعمدوى 
وعوامل وقف النزيف وأمراض الأوعية الدموية. 

British Medical Journal 1995, 310 (6994) : 1559-1563 : اسم الدورية‎ 


افترض الباحثان أن هناك ارتباطا بين زيادة تركيز مصل الليفيين 
(enعin0اط)‏ و العدوى التى تصيب الجهاز التنفسى فى الشتاء وبين التغيرات 
الموسمية فى حالة تعاطي فيتامين "ج" (يتم تقييمه على أساس نسبة تركيز فيتامين 
"ج" فى الأمصال). قام الباحثان باختبار هذا الفرض عبر دراسة مجموعة تجريبية 
تضم ستة وتسعين فرداء تتراوح أعمارهم بين خمسة وستين» وأربعة وسبعين عاما 
علی فترات مدتھا شهرین على مدی عام کامل» اكتشف الباحثان أن الجرعات التی 
يتعاطاها الأفراد ضمن نظامهم الغذائى» تختلف فى كميتها بين موسمى الصيف 
والشتاءء كما اكتشف الباحثان أيضا أن زيادة فيتامين "ج" ضمن نظام غذائى معين»ء 
بمعدل ٠۰‏ مللیجرام يومیا (أی ما يوازى تناول برتقالة متوسطة الحجم) ي صاحبها 
تقلص فى معدل تركيز مولد الليفينين بنسبة ٠,٠١‏ مم/١‏ وهو ما يوازى (طبقا 
للدراسات المنظورة) انخفاضا بمعدل %٠١‏ من خطر التعرض للإصابة بأمراض 
شرايين القلب» بناء على تلك النتائج وغيرها من النتائج الإحصائيةء استنتج 
الباحثان أن نتائج الدراسة تدعم افتراضهما بأن تناول فيتامين "ج" يقى من الإصابة 
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بأمراض الأوعية الدموية والشرايينء من خلال تأثيره على عوامل وقف النزيف 
عبر تقوية الجهاز المناعى ضد الإصابة بالعدوى على الأقل. 

-٤‏ يفكر باحث ما فى دراسة ظاهرة العراك والشجار فى المدارس» يقوم الباحث 
باستخدام قاعدة بيانات شبكة العلوم للحصول على المعلومات المتاحة فى تلك 
القاعدة عن الظاهرة موضوع الدراسةء يمكن للباحث أن يستفيد من المعايير 
الآتية لئنقية بحثه» أو تحديد نطاقه: 
قاعدة بيانات كشاف الاأستشهادات المرجعية فى العلوم الاجتماعية 1٣88ء‏ 

والدراسات المنشورة باللغة الإنجليزية فى مجالات التربيةء والبحوث التربوية وعلم 
النفس التربوى والمقالات والمراجعات المنشورة سنة ۲٠٠۷‏ والسؤال هنا هو : ما 
النتائج التى ينتهى إليها الباحث؟ 
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نموذج لنتائج بحث على شبكة المعلومات الطبية (4ءMط»٥)‏ 
حول الوقاية من نزلات البرد الشائعة 
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نموذج لنتائج بحث على شبكة المعرفة (151) - نتائج شبكة العلوم 
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۳ 


الإجابات 


یمکن استخدام الكلمات المفتاحية وغيرها من المصطلحات الآتيةء للكشف عن 
الأفراد الذين يخافون التواجد فى الأماكن المرتفعة؛ رهاب المرتفعات؛ رهاب 


الخلاء؛ الأماكن المرتفعة؛ القلق؛ العصاب الحصرى؛ الاستثارة؛ الإدراك؛ 


العلاج السلوكى؛ ميكانزمات الدفاع؛ الخوف؛ الخوف من الأماكن المرتفعة؛ 
الضبط الداخلى - الخارجى؛ الأمراض العصبية؛ الهلع؛ اضطرابات الهلع؛ 
الخوف المرضى؛ اضطرابات الخوف المرضى (التشخيص)؛ اضطرابات 
الخوف المرضى (علم النفس)؛ الارتباطات الفسيولوجية؛ الموقف (علم 
النفس)؛ التهديد. 

سوف يؤدى البحث فى قاعدة البيانات الطبية 4٥۸1طى۴‏ إلى الحصول على 
ثمانية وأربعين استشهادا مرجعيا على النحو الذى يظهر فيه فى الشكل 
الموجود فى الصفحة التالية (كما كان الوضع فی وليو .)۲٠٠۸‏ 

تمثل المستخلصات أرقام ۲ و ٤و ٠‏ دراسات تجريبية وهى مفيدة فى عملية 
مراجعة التراث البحثىء» أما المعلومات المتعلقة بالمستخلص رقم ١‏ فإنها يمكن 
أن تساعد فى تفسير نتائج عملية المراجعة إلا أنها غير مؤهلة 
للانضمام لقاعدة البيانات التى تحتوى على مراجعة التراث البحثشى» 
حيث لا تضيف أية معلومات بالنسبة للمستخلص رقم ۲ فهو عبارة عن 
مراجعة للتراث البحثى؛ وقد يكون ذا جدوى فى التأكد من صواب محتوى 


واستنتاجات عملية المراجعة. 
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مراجعة التراث البحثى إلكترونيا 

للحصول على أمثلة لمراجعات متفردة» ننصح باللجوء إلى موقع الشبكة 
العنكبوتية الخاصة بمؤسسة '"كوشران" وهو : ۲4۸¢.0۲۶إطعمc.سwww‏ . تعتير 
مؤسسة 'كوشران" مؤسسة مستقلة» لا تستهدف الربح تككرس جهودها لإتاحة 
المعلومات الحديثة والدقيقة حول الرعاية الصحية على المستوى الدولى. تقوم هذه 
المؤسسة بإنتاج وبث المراجعات المنهجية المتعلقة بالتدخلات العلاجية للرعاية 
الصحيةء كما ترعى البحوث التى تستهدف الحصول على أدلة على هيئة تجارب 
إكلينيكية وغيرها من دراسات التدخل العلاجى. 

تعد قاعدة بيانات كوشران” التى تضم المراجعات المنهجية والتي تنشر 
فصليا باعتبارها جز ءا من مكتبة كوشران» المنتج الرئيسى لمؤسسة 'كوشران". 
يتولى فريق من المتطوعين المتخصصين فى الرعاية الصحية إعداد هذه 
المراجعات» يشرف فريق من المحررين على فرق المراجعين المتطوعين للتأكد 
من تطبيق معايير الجودة الصارمة التى اشتهرت بها المراجعات التشى تصدرها 
مؤسسة "كوشران". 

فيما يلى قائمة بمراجعات التراث البحثى المتاحة بكليتها إلكترونيا (حتى يوليو 
.)٠۸‏ اخترنا هذه القائمة لتوضيح مجال التغطية الموضوعية وتساؤلات البحوث 
والمناهج المستخدمة فى مراجعات التراث البحثى - باستخدام قواعد البيانات 
الببليوجرافيةء وغيرها من الأساليب. تفى بعض المراجعات بالمعايير الصارمة الشى 
تسم المعلومات عالية الجودة (راجع فى ذلك الفصلين الثانى والثالث). 


Bailey, E. J.. Kruske, S. G.. Morris. P. S.. Cates, C. J.. & Chang, A. B. (2008. April 16). 
Culture-specific programs for children and adults from minority groups who have 
asthma [Review]. Cochrane Database of Systematic Reviews, p. CDOO6580. 

Baldwin, R. C.. Anderson, D., Black. S., Evans, S., Jones, R., Wilson, K., et al. (2003). 
Guideline for the management of late-life depression in primary care. 
International Journal of Geriatric Psychiatry, 18, 829-838. 

Cobncr, R.. & Hill, J. (2003). What works for whom? A critical review of treatments 
for children and adolescents [Review]. Clinical Child Psychology & Psychiatry, 8, 
557-559. (found in PsycINFO) 

Cooper, H., Robinson, J. C., & Patall, E. A. (2006). Does homework improve academic 
achievement? A synthesis of research, 1987-2003. Review of Educational Research, 
76(1), 1-62. (found in Web of Science) 

Cramp, F.. & Daniel, J. (2008, April 16). Exercise for the management of cancer- 
related fatigue in adults. Cochrane Database of Systematic Reviews. 

Cusick, L. {2002). Youth prostitution: A literature review, Child Abuse Review, I1, 
230-251. (found in Sociological Abstracts) 

Dennis, L. K., Beane Freeman, L. E., & VanBeek, M. J. (2003). Sunscreen use and the 
risk for melanoma: A quantitative review. Annals of Internal Medicine, 139, 
966-978. (ound in PubMed) 

Grabe, S., Ward, L. M.. & Hyde, J. S. (2008). The role of the media in body image 
concerns among women: A meta-analysis of experimental and correlational 
studies, Psychological Bulletin, 134, 460-476. (found in PubMed and PsycINFO) 

Graham, S., & Perin, D. (2007). What we know, what we still need to know: Teaching 
adolescents to write. Scientific Studies of Reading, 11, 313-335. (found in Web of 
Science) 1: 

Hoffler, T. N.. & Leutner, D. (2007). Instructional animation versus static pictures: A 
meta-analysis. Learning and Instruction, 17, 722-738. (found in Web of Science) 

Hofmann, S. O., & Smits, J. A. (2008). Cognitive-behavioral therapy for adult anxiety 
disorders: A meta-analy'sis of randomized placcbo-controlled trials. Joumal of 
Clinical Psychiatry, 69, 621-632. (found in PubMed) 

Joyce, J., Rabe-Heskceth, S., & Wessely, S. (1998). Reviewing the reviews: The example 
of chronic fatigue syndrome. Journal of the American Medical Association, 280, 
264-266. (found in PubMed) 

Knorth, E. J.. Harder, A. T., Zandberg. T.. & Kendrick. A. J. (2008). Under one roof: 
A review and selective meta-analysis on the outcomes of residential child and 
youth carc. Children and Youth Services Review, 30, 123-140. (found in Web of 
Science) 

Lauer, P. A., Akiba, M.. Wilkerson, S. B., Apthorp, H. S.. Snow, D.. & Martin-Glenn, 
M. L. (2006). Out-of-schonl-time programs: A meta-analysis of effects for at-risk 
students. Revtew of Educational Research, 76, 275-313. (found in Web of 
Science) 


113 


Lemstra, M., Neudorf, C.. D'Arcy, C., Kunst, A., Warren, L. M., & Bennett, N. R. 
(2008). A systematic review of depressed mood and anxiety by SES in youth aged 
10-15 years. Canadian Journal of Public Health, 99(2), 125-129. (found in 
PubMfed) 

Lundaht, B. W., Tollefson, D., Risser, H., & Lovejoy, M. C. (2008). A meta-analysis of 
father involvement in parent training. Research on Social Work Practice, 18(2), 
97-106. (found in Web of Science) 

Lurters. M.. & Vogt, N. (2003). Antibiotic duration for treating uncomplicated, 
symptomatic lower urinary tract infections in elderly women (Cochrane Review). 
The Cochrane Library, Issue 4. (sec www.cochrane.org) 


McDonald. H. P.. Garg, A. X.. & Haynes, R. B. (2002). Interventions to enhance patient 
adherence to medication prescriptions: Scientific review [Review]. Journal of the 
American Medical Association, 288(22), 2868-2879. Erratum in Journal of the 
American Medical Association (2003), Vol. 289, No. 4, 3242. (found in PubMed) 

Reynolds, K., Lewis, B., Nolen, J. D., Kinney, G. L., Sathya, B., & He, J. (2003). 
Alcohol consumption and risk of stroke: A meta-analysis. Journal of the American 
Medical Association, 289(5), 579-588. Erratum in Journal of the American 
Medical Association (2003), Vol. 289, No. 21, 2798. (found in PubMed) 

Rortinghaus, P. J., Larson, L. M., & Borgen, F. H. (2003). The relation of self-efficacy 
and interests: A meta-analysis of 60 samples. Journal of Vocational Behavior, 62, 
221-236. (found in ERIC) 

Satterfield, D. W., Volansky, M., Caspersen, C. J., Engelgau, M. M., Bowman, B. A., 
Gregg, E. W., et al. (2003). Community-based lifestyle interventions to prevent 
type 2 diabetes. Diabetes Care, 26, 2643-2652. (found in PubMed) 

Schroeder, C. M., Scott, T. P., Tolson, H., Huang, T. Y., & Lee, Y. H. (2007). A meta- 
analysis of national research: Effects of teaching strategies on student 
achievement in science in the United States. Journal of Research in Science 
Teaching, 44, 1436-1460. (found in Web of Science) 

Snook, B., Eastwood, J., Gendreau, P., Goggin, C., & Cullen, R. M. (2007). Taking 
stock of criminal profiling: A narrative review and meta-analysis. Criminal Justice 
and Behavior, 34, 437453. (found in Web of Science) 

Taylor, T. L., & Montgomery, P. (2007). Can cognitive-behavioral therapy increase 
self-esteem among depressed adolescents? A systematic review. Children and 
Youth Services Review, 29, 823-839. (found in Web of Science) 

Wisner, K. L., Gelenberg, A. J., Leonard, H., Zarin, D., & Frank, E. (1999). 
Pharmacologic treatment of depression during pregnancy [Review]. Journal of the 
American Medical Association, 282, 1264-1269. (found in PubMed) 


114 


Suggested Readings 


Bero, L., & Rennie, D. (1995). The Cochrane Collaboration. Journal of the American 
Medical Association, 274, 1935-1938. 

Girden, E. R. (1996). Evaluating research articles from start to finish. Thousand Oaks, 
CA: Sage. ٠ ù 

Hart, C. (1999). Doing a literature review. Thousand Oaks, CA: Sage. 

Khan, K. S., Kunz, R., Kleijnen, J. & Antes, G.. (2003). Five steps to conducting a 
systematic review. Research in Social Medicine, 96, 118-121. 

Piotrowski, C., & Perdue, B. (2003). Benefits of multidatabase searching: A forensic 
case study. Psychological Reports, 92. 881-882. 

Ridley, D. (2008). The literature review: A step-by-step guide for students. Thousand 
Oaks, CA: Sage. 


الفصل الثانى 


البجث والفرز 
الفررالعملى والجودة الل لنهجية 


(القسم الأول - تصميم البحث وسحب العينة) 
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دليل القارئ 


١-هدف‏ هذا الفصل. 
٣-فرز‏ البحث :١‏ الفرز العملى. 
#ضم واستبعاد الدراسات : معايير الفرز العملية النمطية لأمحاث مراجعة 
التراث البحتى. 
#معايير الفرز العملى : استخدام معايرر الضم والاستيعاد. 
۳-فرز البحث ۲ : معايير فرز الودة المنهجية. 
#الجزء الأول ¬ تصميم البحوث وسحب العينات. 
معيار الحودة : تصميم البحث. 
الاختيار والتخصيص العشوائى للعينات : مثلان (نغوذجان) 
الضوابط المحلازمة دون التخصيص العشوائى. 
الضوابط الذاتية. 
الضوابط التاريخية أو البيانات الموجودة بالفعل. 
#موجز عن الدراسات التى تستخدم منهج الملاحظة 
تصمميات التفويج. 
تصميمات دراسة الالة. 
٤‏ -ملاحظة عن الدراسات والتصميمات الأخرى : المسوح المقطعية وتقارير 
الإجاع. 
#المسوح المقطعية. 
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#تقارير الإجاع. 
#الکتب. 
#الصدق الداخلى واخارجى. 
١‏ -معيار الحودة : سحب العينة. 
#تعریف العينة. 
#معايير الضم والاستيعاد أو صلاحية الدراسات للمراجعة. 
#أساليب سحب العينة. 
#العينة العشوائية البسيطة. 
#العينة المنتظمة. 
العينة الطبقية. 
#العينة العنقودية. 
#العينة الملائمة رف متناول اليد) "11€ .c0۸۷€‏ 
# وحدة العينة. 
حجم العينة. 
"معدل الاستجابة. 
"عدم الاستجابة: المؤضوعات والبتود. 
ملخحص النقاط الأساسية فى هذا الفصل. 
#تدریبات. 
* إجابات. 


قائمة بالقراءات المقترحة. 


هدف هذا الفصل 


يعتبر اتخاذ القرار فيما يتعلق بمعايير ضم أو استبعاد دراسات معينة» من 
الأنشطة المهمة فى عملية مراجعة التراث البحثى. فى هذا الصددء عادة ما تلجأ 
الدراسات الأكثر فعالية إلى أسلوبين للفرزء لاختيار الدراسات المؤهلة للمراجعمة. 
يتسم الفرز الأول المستخدم فى تحديد نطاق واسع من الدراسات المؤهلة للمراجعة 
بطابع عملى» يستفيض هذا الفصل فى شرح كيفية الاستفادة من معايير الفرز 
العملية النمطية مثل محتوى النص ولغة النشرء ونوعية البحث والمناهج التشى 
استخدمها علاوة على مصدر التمويل وتمط النشر. 

أما أسلوب الفرز الثانى» فإنه يتصل بما ييسمى بالجودة المنهجية وهو 
يستخدم فى تضييق نطاق البحث فى التراث البحثى عبر تحديد أفضل الدراسات 
المتاحة على ضوء مدى التزامها بالمناهج التى يعتمدها العلماء والمفكرون فى جمع 
الأدلة الصحيحةء تشير الجودة المنهجية إلى مدى الإحكام الذى تتمتع به الدراسة 
على مستوى التخطيط والتنفيذ لإنجاز أهدافها المنشودة. إن التركيز على الدراسات 
ذات الجودة العاليةء يمثل الضمانة الوحيدة التى تؤكد بأن نتائج مراجعة التراث 
البحثى سوف تتسم بالدقة. 

تتميز الدراسات ذات الجودة العالية بأنها الدراسات الأشد التزاما بالمعايير 
الصارمة للبحث العلمى. يعد التفكير فى جودة الدراسة من حيث التصميم واختيار 
عينة البحث» وجمع البيانات وتحليلها وتفسير النتائجء وكتابة تقريرها النهائى» 
أسلوبا مفيدا فى اختيار الدراسة المؤهلة للمراجعة. هنا ينبغى التأكيد على ضرورة 
احتواء تقرير نتائج البحوث على معلومات كافية عن المناهج التى استخدمتها تلك 
البحوث» بحيث يتمكن مراجع الدراسة من التمييز بسهولة بين الدراسات عالية 
الجودة وتلك التى تتسم بتدنى مستواها. 
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ينبغى أن يتمتع المراجع بالقدرة على الإجابة على عدد من الأسئلة التسى 
يبرز من بينها ما يلى : هل يتصف تصميم البحث بالصدق الداخلى والخارجى؟ 
وهل تتسم مصادر بیانات BSS‏ تتلاءم أساليب التحليل 
المستخدمة مع سمات ونوعية بيانات الدراسة؟ وهل تنتهى الدراسات إلى نتائج 
مهمة أو ذات دلالة بالمعنى الإحصائى والعملى؟ وهل تعرض نتائج الدراسة بشكل 
مقنع فى وصفها لأوجه القوة ومظاهر القصور فى الدراسة ؟ 

كما يلقى هذا الفصل نظرة شاملة على المكونات الأساسية لعمليتى تصميم 
انحرف وسحب السات ية غنصرين من تار الجودة المنهجيتة: لما 
المسائل المتعلقة بجمع البيانات» وتحليلها وكتابة تقرير نتائجها فإنها سوف تعالج 
فى الفصل الثالث من هذا الكتاب. 

يقدم الشكل رقم )١-۲(‏ شرحا للخطوات المتبعة لإجراء المراجعات العمليةء 
حيث يغطى هذا الفصل الجزء المظلل من الشكل المذكور الذى يتتاول تطبيق 
معايير الفرز العملى والمنهجى على الدراسات التى تخضع للمراجعة. 

إن المراجعة العلمية التى لا تلتزم بأية قيود أو معاييرء قد تفضى إلى المئات 
من المقالات المرشحة لعملية المراجعةء إلا أنه من غير المحتمل أن يقوم المراجع 
بمراجعة كافة تلك الدراسات»ء حيث تعانى بعضها من اة التصميم أو انعدام 
الصلة بالموضوع الأساسى الذى يهم المراجع. هذاء ومن ناحية أخرى فإن بعمسض 
الدراسات قد تكون منشورة بلغة أجنبيةء لا يتقنها المراجع أو تقع خارج إطار 
الهدف الأساسى للمراجعة. فعلى سبيل المثال › إذا أراد مراجع ما أن ييضطلع 
بمراجعة المقالات التى تناول أساليب الوقاية من نزلات البردء فإن البحث 
الإلكترونى فى قواعد البيانات قد يفضي إلى العثور على مقالات حول الفيروسات 
المسببة للإصابة بنزلات البردء والآثار النفسية المترتبة على الإصابة بتك 
النزلاتء علاوة على طرق العلاج منهاء وما لى ذلك. قد تكون بعض تلك 
المقالات ذات فائدة للمراجع» على حين قد لا تتصف مقالات أخرى بذلك. قبيل بدء 
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المراجعةء يقوم المراجع بفرز تلك المقالات لتحديد أيها تحتوى على المعلومات 
المتعلقة بالوقاية من الإصابة بنزلات البرد. 

لنفترض مثلا أن المراجع قد عثر على خمسين مقالا تركز على الموضوع 
الذى يهتم به: أي الوقاية من الإصابة بنزلات البرد. حتى فى ظل هذا الوضع» فإن 
المراجع لا يفترض أن الأمر قد انتهى عند هذا الحدء ففى كل الأحوال» تتمتع 
بعض الدراسات بالحبكة المنهجية والاستنتاجات السليمة المستمدة من براهين وأدلة 
صادقة»ء بينما تعانى دراسات أخرى من الوهن المنهجى. للتحقق من دقة المراجعةء 
ينبغى على المراجع أن يستمر فى عملية الفرز حتى يتسنى له التمييز بين الغضث 
والسمين من الأبحاث التى يقوم بمراجعتها. 


اختيار قواعد البيانات الببليوجرافية 
ومواقح الإنترنت 


استشارة الخبراء لمراجعة 
قواعد البيانات ومصطلحات 


قدريب المراجعين 
(في حال وجود أكڪثر من مراجع واحد) 


اختبارأولي لعملية المراجعة 


مراقية الجودة 
التأحد من ثبات 
ودقين المراجعسيرم 


كتابة تقرير النتائج 
تقرير حول الوضع الراهن للمعرفت وتبرير الحاجة لاإجراء أبحاث جديدة وتسير 
تائ اأشحدث ددصف مهدء/ حددة التعوتث 


إنجاز التحليل البعدي إنجاز المراجعة الوصفية 
المعالجت الإاحصائية للنتائج كتابت التقرير الوصطي للنتائج 


شكل رقم ٠-۲‏ يبين الخطوات المتبعة فى عملية مراجعة التراث البحثى 
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تتوسل البحوث الفعالة بوسيلتين للفرز بهدف التمييز بين الدراسات التى تمتاز 
بحبكة المنهج وسلامة النتائج عما دونها من دراساتء لا ترقى لذلك المستوى. أُما 
الفرز الأول فإنه عملى بطبيعتهء وهو يستخدم فى تحديد نطاق واسع من الدراسات» 
أو المقالات المرشحة للمراجعةء من حيث تغطيتها للموضوع الذي يهم المراجع 
ومنشورة باللغة التى يجيدها وفى دورية تحظى باحترامه علاوة على سهولة الحصول 
عليها فى الوقت الذى يلائمه. أما الفرز الثانى فإنه يتعلق بتحديد مدى جودة الدراسات 
المرشحة للمراجعةء مما يساعد المراجع على تضييق نطاق بحثهء بحيث يقتصر على 
أفضل الدراسات المتاحة فى المجال. إن أفضل الدراسات المتاحة لا تحاول أن تروج 
لنفسهاء بل إن مصدر أفضليتها ينبع من التزامها باتباع المناهج» والأدوات التى يعتمدها 
كبار الباحثين والعلماء فى جمع الأدلة والبراهين الصحيحة فى دراساتهم. تلعب أدوات 
فرز الجودة المنهجية دورا أساسيا فى تأمين دقة عملية المراجعة. 


يجب على المراجع أن يستخدم كلا الفرزين - العملى والمنهجى للتأكد من 
فغالنة وذقة المراجخة 


الفرز الأول: الفرز العملي 
نقدم فيما يلى أمثلة على مجموعة متنوعة من معايير الفرز العملى ' 


معايير ضم واستبعاد الدراسات للمراجعة: معايير الفرز العملى النمطية لأبحاث 


مراحعة التراث البحثى 
-١‏ لغة النشر 
مثلا: الاقتصار على المقالات المنشورة باللغتين الإنجليزية والإسبانية. 
-٣‏ الدورية 


مثلا: ضم كافة الدوريات فى مجال التربيةء استبعاد كافة الدوريات فى علم الاجتماع. 
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-٣‏ المؤلف 
مثال: ضم كافة المقالات التی کتبتها "وندى آدامز" مثلا. 
-٤‏ موقع (موضع) الدراسة 
مثال: ضم كل الدراسات التى تجرى فى المصحات. استبعاد كل الدراسات 
التى تدور فى مراكز الخدمات الاجتماعية. 
-٥‏ المبحوثون 
مثال: ضع كل الإناث والذكور» ضم كل الأشخاص الذين يحملون رخصة 
قيادة سارية المفعول» استبعاد كل الأفراد الذين لم يخوضوا اختبار قيادة باللغة 
الإنجليزية أو الإسبانية. 
-٦‏ البرنامج / التدخل (التجربة) 
مثال: ضم كل البرامج (التربوية) التى يلعب المدرس الدور الأساسى قيهاء 
استبعاد كل البرامج التى تعتمد على دور الطالب فى العملية التربوية. 
۷- تصميم البحث 
مثال: الاقتصار على ضم الدراسات التجريبية. 
استبعاد الدراسات التى لا تعتمد على تجهيل (إخفاء هوية - تعمية) المبحوثين. 
۸- المعاينة (سحب العينات) 
مثال: الاقتصار على ضم الدراسات التى تعتمد على المبحوثين الذين يتم 
اختیارهم عشوائیا. 
۹- تاريخ النشر 
مثال: الاقتصار على ضم الدراسات المنشورة فى الفترة من الأول من يناير 
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.٠٠٠۹ إلى الحادی والثلاثین من دیسمبر‎ ۰٠ 

-٠‏ تاريخ جمع البيانات 

مثال: ضم الدراسات التى اعتمدت على بيانات تم جمعها فى الفترة من 
٠۰‏ إلى ۲٠١۹‏ استبعاد الدراسات التى لا تسجل تاريخ جمع البيانات. 

-١‏ الفترة التى استغرقتها عملية جمع البيانات 

مثال: الاقتصار على ضم الدراسات التى اعتمدت على بيانات تم جمعها 
علی مدی اثنی عشر عاما'آو یزید. 

۲- المحتوى (الموضوعات والمتغيرات) 

مثال: الاقتصار على ضم الدراسات التى تركز على الوقاية الأولية من 
المرض» استبعاد الدراسات التى تركز على العلاج» استبعاد الدراسات التى تتناول 
الوقاية من الدرجتين الثانية أو الثالثة. 

۴۳- مصدر تمويل الدراسة 

مثال: الاقتصار على ضم الدراسات التى تتلقى تمويلا من جهات خاصةء 

استبعاد الدراسات التى تتلقى تمويلا من جهات حكومية. 


يمكن للمراجعة العلمية أن تستخدم بعض أو كل أنماط معايير الفرز كما 
يتضح لنا من الأمثلة الآتية. 


معايير الفرز العملى : استخدام معايير الضم والاستبعاد 


مثال ١‏ : التوظف الاجتماعى 

قمنا بالرجوع لثلاثة مصادر للمعلومات وهى : ببليوجرافيا "أويشى۴٠‏ 
للتوظف (التى ترصد ألف مقالة)ء وقاعدة البيانات الطبية ۴٠1٥4‏ (المكتبة الطبية 
القومية)ء وقاعدة البيانات النفسية 0؟1۸ءروء۴ (الجمعية النفسية الأمريكية)ء وذا لك 
بهدف تحديد المقالات المنشورة باللغة الإنجليزية فى موضو ع إجراءات (ومقاييس) 
التوظف الاجتماعى» اقتصرنا فى اختيار المقالات المرشحة للمراجعة على تلك 
المقالات التى أوردت مصطلح التوظف الاجتماعى فى العنوانء قمنا من ثم بانتقاء 
المقالات المنشورة فى الفترة من ۲٠٠۸‏ وحتى الوقت الحاضر شريطة أن تحتوى 
على صحيفة استبيان واحدة أو اثنتين وذلك من بين المقالات المرشحة للمراجعة. 
قمنا كذلك باستبعاد رسائل القراء إلى المحررء والمقالات الافتتاحية والمراجعحات»› 
والمقالات التى لم تنشر باللغة الإنجليزية أو الفرنسيةء أو الدنماركية أو الإسبانيةء 
أو تلك التى تركز اهتمامها على المناهج أو السياسات. قمنا بعد ذلك بمراجعة قائمة 
الدوريات» وقصرنا اختيارنا على خمس عشرة دورية مرموقة» وفيما يلى ملخص 
بمعايير الضم والاستبعاد التى اتبعناها. 


(*) فى إشارة إلى قاعدة بيانات أويشى للتوظA‏ lؤlجتnمlعıe The Oishi Social Functioning‏ 
Bibliography‏ (المترجم) 
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س وصفت أو أستخدمت صحيفة استبيانء› أو اداد جمع بيانات 


واأحدة على الأقل. 


-٤‏ مقالات منشورة باللغات الإنجليزية والفرنسية والروسية 
والدنماركية أو الإسبانية 


= المقالات منشورة فى واحدة من خمس عشرة دورية 


-١‏ رسائل القراء إلى المحرر والمقالات الافتتاحية والمقالات 
الاستعراضية 


۲- المقالات التی تتعامل مع تصميم البحوث وتطوير 
الإجراءات والمقاييس أو السياسة 


المثال ۲: إهمال واستغلال الأطفال 
قمنا بفحص تقييمات البرامج الساعية لمنع استغلال وإهمال الأطفال التى تم 
إجراؤها فى الفترة من ٠۹۹١‏ وحتى ۹٠٠۲ء‏ لم نميز فى اختيارنا لتلك المقالات 
بين أنماط الاستغلال (متمثلة فى الاستغلال البدنى أو الوجدانى)ء والإهمال (متمثلا 
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فى الإهمال الوجدانى أو الطبى)ء أو شدة الإهمال والاستغلال أو مدى شيوعهما. 


اقتصرنا فى مراجعتنا لهذا الموضوع على تقييم البرامج ذات التوجه الأسرىء 

والتى تركز على كل من الأطفال والوالدين فى نفس الوقت واستبعاد تلك الدراسات 
التى تركز على الأبوين فقطء أو الأطفال أو العاملين فى مجال رعاية الأطفالء 
أو المجتمع المحلى. قمنا كذلك باستبعاد الدراسات التى استهدفت التنبؤ بأسباب ونتائج 
الاستغلال والإهمالء أو لتقييم آثار البرامج التى تستهدف علاج الأطفال»ء وتأثير 
التعرض للإهمال والاستغلال. زد على ذلك أننا استبعدنا المقالات التى تناولت 
الإهمال والدراسات المقطعيةء وعبارات الإجماع» والبحث فى المناهج والأدوات مثشل 
تطوير مقاييس لقياس حجم الإهمال وكذلك الدراسات التى لم تصدر حكما على فاعلية 
ضم والاستبعاد فى حالتنا هذه. 


۴- الدراسات التی أجریت فی الفترۃ من ۱۹۹۰ إلی .۴٠٠۹‏ | 


۳- الدراسات ذات التوجه الأسرى عبر التركيز على كل من 
الأطفال والأبوين فى نفس الوقت. 


-١‏ الدراسات التى تستهدف التنبؤ بأسباب ونتائج الاستغلال 
أو الإهمال. 


- تقييم البرامج المخصصة لعلاج الأطفال من آثار الإهمال 
والاستغلال. 
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-٣‏ المقالات المكتوبة عن الإهمالء والدراسات المقارنة 


الفرز الثانى : معايير فرز الجودة المنهجية 


الجزء الأول : تصميم البحث وسحب العينة 

ينطوى الفرز الثانى المتعلق بالجودة المنهجية على وضع المعايير التى تحدد 
الدراسات عالية الجودةء والأمر هنا يتعلق بقصر الاختيار على الدراسات التى 
تستوفى المعايير المختارة (والمبررة)ء مما يعنى عمليا تضييق نطاق البحث الذى 
يقوم به المراجع إلى حد كبير. 

يمكن تعريف الجودة المنهجية بأنها تشير إلى مدى التزام الدراسة - علميا 
- بالتصميم المحكم والتنفيذ المتقن بحيث تفى بأهدافها المنشودةء أى أن الدرانسات 
عالية الجودة» هى تلك التى تتسم بالالتزام التام بالمعايير المنهجية الصارمة. 
فالدراسات التى تلتزم بالمعايير المنهجية المحكمةء هى وحدها القادرة على 
الوصول إلى نتانج دقيقة. إن التركيز على الدراسات المتميزة هو السبيل الوحيد 
لتأكيد دقة المراجعةء لهذا السبب يمثل الإلمام بمناهج البحث عنصرا أساسيا لا غنى 
عنه فى عملية مراجعة التراث البحثى. 

ينبغى على القائم بمراجعة التراث البحثى أن يطرح المجموعة التاليية من 
الأسئلة» حتى يتسنى له الوصول للدراسات عالية الجودة. 
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أ) هل يتصف تصميم الدراسة بالصدق الداخلى والخارجى؟ 
ب) هل تتسم مصادر البيانات المستخدمة بالصدق والثبات؟ 
ج( هل تتلاعم المناهج التحليلية المستخدمة مع سمات وجودة بیانات 
الدراسة؟ 
د( هل أفرزت الدراسة نتائج مهمة بالمعنيين العملى والإحصائى؟ 
وکما سيتضح من المناقشة التاليةء فإن الإخفاق فى الإجابة على بعض أو 
كل تلك الأسئلة على نحو مقنع» يقلل من جودة الدراسة المراد مراجعتها. 


معيار الجودة : تصميم البحت 

يشير تصميم الدراسة إلى الطريقة التى يتم بها تنظيم وقياس عينة البحمث - 
سواء كانت طلابا أو مرضى أو غير ذلك. من ذلك مثلاء أن تصميم الدراسة قد 
ينطوى على تقسيم عينة البحث إلى مجموعتين» تتلقى إحداهما علاجا معينا وهو ما 
لا يحدث مع المجموعة الثانيةء إلا أن كلتا المجموعتين تخضعان للاختبار مرتين 
على الأقل للكشف عما يحدث معهما. 

عادة ما يتم تقسيم تصميم البحوث إلى نوعين أساسيين هماء أولا البحمث 
التجريبى والآخر يعتمد على منهج الملاحظةء بالنسبة للنمط الأول وهو التصميم 
التجریبى» فإنه يقوم تقليديا على أساس تعريض مجموعة من المبحوثين لبرنامج 
معين ("المجموعة التجريبية") حيث يقوم الباحث بالتدخل فى بيئة البحث بهدف تقييم 
التغيرات التى طرأت على تلك المجموعة. 

عادة ما ينطوى تصميم الدراسة التجريبية على مجموعتين بحثيتين أو أكثرء 
تخضع إحداها للدخول فى تجربةء بينما تمثل المجموعة الثانية مجموعة ضابطة 
(أو مقارنة)ء > لا تتعرض لنفس التأثيرات التى تعرضت لها المجموعة التجريبية. 
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تحصل المجموعة التجريبية على علاج» أو برتامج جديدء أو مبتكرء أو لم تسبق 
تجربتهء بينما تحصل المجمو عة الضابطة على بديل لما حصلت عليه المجموعة 
التجريبية. إن المجموعة» سواء كانت تجريبية أو ضابطةء هي في الأساس وحدة 
جماعية» تتكون أحيانا من أفراد ذوى خبرات مشتركة كأطفال فى برنامج دراسى 
ؤاحد» أو مجموعة من الأفراد الذين يعانون من رهاب التواجد فى أماكن مرتفعة 
أو مجموعة من الأفراد الذين فازوا بمنح دراسية. فى أحيان أخرى قد تتقشكل 
المجموعة بسيب وجودهم معا فى موقع واحد كالفصل الدراسى أو المستشفى» 
أو المؤسسة الاقتصادية أو التجارية. 


لنضرب مثالا على ما سبق ذكره» فإن تصميم البحث التجريبى قد ينطوى 
على وجود مائة من المراهقين اختيروا عشوائيًا بحيث يخضعون لبرنامج جديد» 
يهدف لمنع التسرب من المدارس الثانوية. يشتمل هذا البرنامج على مواقف 
جماعية وأخرى على المستوى الفردى لتحسين مستوى التلاميذ في موضوعات 
مثل القراءة والكتابةء ومهارات استخدام الحاسب الآلیء ثم تقارن النتائج التى تنتهى 
إليها التجربة من حيث التقدم الذى تم إحرازه على صعيد التسرب من التعليم ممع 
نتائج المجموعة الضابطة التى اختيرت عشوائيا لتطبيق برنامج بديل لذلك الذى 
طبق على المجموعة التجريبية. يتيح هذا البرنامج تدريبا على المستوى الفردىء 
ولا ينطوى على دراسات عملية على المستوى الجمعى. 

أما الدراسات التى تعتمد على الملاحظة» فإنها لا تقدم برامج جديدةء بل إنها 
تكتفي بتحليل الأوضاع والأنشطة القائمة بالفعل. كمثال على هذا النمط من 
الدراسات» قيام الباحثين بتحليل سجلات المدرسة المتعلقة بحضور وغياب التلاميذ 
للمقارنة بين معدلات التسرب بين المجموعتين التجريبية والضابطة. 

عموماء تعتبر الدراسات التجريبية أكثر فعالية مقارنة بلك التى تعتمد على 
الملاحظة. إلا أننا ينبغى أن نكون واعين بحقيقة أن التصميم التجرييى لا يعنى 
بالضرورة أن الدراسة التجريبية هى دراسة عالية الجودة» ومن المهم أن يلم المراجع 
بمواصفات البحث الجيدء حتى يتسنى له إصدار الحكم الصائب حول جودة الدراسات. 
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لمحة وجيزة عن التصميم التجريبى 


الضوابط المتلازمة والتخصيص العشوائى : التجريب الحقيقى 
معينة تجعلها مؤهلة للخضوع للتجربةء ثم تقسيم هذه الوحدات عشوائيا إلئ 
مجموعات تجريبية وأخرى ضابطة. تخضع هذه المجموعات للملاحظة والقياس 
دوريا. وعندما يلاحظ الباحث وجود اختلاف إيجابى فى المجموعة التجريبى عن 
المجموعة الضابطة فيما يتعلق بمتغيرات مهمة (مثل رضا المستهلكين عن سلعة 
معينة» ونوعية الحياةء والصحة»ء والمعرفة) فإن التجربة تكون قد أصابت نجاحا فى 
الحدود المتفق عليها سلفا. أما بالنسبة لوحدات التجربة فإنها قد تكون أفرادا 
(مدرسين مثلا) أو تجمعات (مثل المدارس أو الوحدات السكنية أو المستشفيات). 

نقصد بالتخصيص العشوائى اختيار الأفراد أو المجموعات سواء للعينة 
التجرييية أو الضابطة دون عمد وبمحض المصادفة. عبر التخصيص العشوائى لا 
يمكن للأحداث الماضية أن تلعب دورا فى التتبو بما سيحدث مستقبلا. أما البديل 
للتخصيص العشوائى فإنه يتمثل فى ترتيب عملية الاختيار والتخصيص بحيث يستطيع 
الباحث أن يتبا بتخصيص المجموعات (مثل تخصيص الاأيام ذات الأرقام الزوجية من 
الشهر للمجموعة الضابطة عند إيداع كلتا المجموعتين فى المستشفى مثأ) 

فيما يلى توضيج لنمط الدراسة باستخدام الضوابط المتلازمة والتخصيص للعشوائى. 


الدراسة باستخدام الضوابط المتلازمة والتخصيص العشوائى 

أجريت مقارنة بين برنامجين للقراءة خصصا للتجريب على تلاميذ يعانون 

من صعوبات فى القراءةء تم تخصيص نصف عدد التلاميذ المستهدفين عشو ائیا إلى 

تمثل معيار التأهل للخضوع للتجربة فى حصول التلاميذ على درجة أو أكثر أدنى 
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من المستوى المتوقع» كما يقاس على اختبار القراءة 2 ۷ × . يمكن توضيح 
التصميم على النحو التالى : 

تخصيص نصف عدد التلاميذ المؤهلين للخضوع للتجربة عشوائيا فى عشر 
مدارس لأحد البرنامجین ۸ أُر 8 


المجموعات الخاضعة للتدخل التجريبى 


ابرنامع ۸ 


©۰ 


۳۰ 


1٠ 


يختلف الاختيار العشوائى عن التخصيص العشوائى»ء ففى بعض الدراسات 
يتم تطبيق التجربة على كافة الأفراد المؤهلين للدراسةء بينما يتم اختيار قطاع أو 
عينة من مجتمع البحث فى دراسات أخرى. فإذا حدث وتم اختيار هذا القطاع 
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عشوائياء عندئذ تكون العينة عشوائية ويكون التخصيص عشوائياء عندما يقوم 
الباحث بتخصيص المبحوثين إلى مجموعتين» كما يتضح فيما يلى: 


الاختيار العشوائی والتخصیيص العشوائی : مثالان توضيحیان 
-١‏ فى الدراسة 4ء تم تخصيص المراهقين الذين تطوعوا للمشاركة فى تقييم 
فصل دراسى تجريبى لمادة التاريخ المتاحة على الشبكة العنكبوتيةء عشوائيا 
للبرنامج التجريبى أو "الضابط'. 
-٣‏ فى الدراسة 8B‏ تم اختيار عينة عشوائية من المراهقين الموهلين للخضوع 
للتجربة ثم تم تخصيصهم عشوائيا للبرنامج التجريبى أو الضابط. 
تعقيب : فى الدراسة الأولى (4) لم يتم اختيار المراهقين عشوائياء بل تم انتقاؤهم 
من مجموعة من المتطوعينء إلا أنه تم تخصيصهم عشوائيا إلى البرنامج التجرييى أو 
البرنامج الضابط (المجموعة الضابطة) بمجرد أو وقع عليهم الاختيار. واختلف الوضع 
بالنسبة للدراسة الثانية (8) حيث تم اختيار المراهقين عشوائياء كما تم تخصيصيهم 
عشوائيا سواء بسواء. عموماء يحظى الجمع بين الاختيار العشوائى والتخضصيص 
العشوائى بأفضاية لدى الباحثين عما إذا تم اللجوء لأحدهما دون الآخر. 
هذاء ويعتبر التصميم التجريبى الذى يعتمد على مجموعات متلازمة تم 
انتقاؤها عشوائيا المعيار الذهبى أو التصميم المفضل عند إجراء البحوث العلمية. 
يطلق على هذا التصميم البحثى كذلك مصطلح التجريب الحقيقى»ء وعندما يتم 
تصميم هذه البحوث على النحو السليم فإنها تساعد في عملية التحكم في الأخطاء 
والتحيزات التى قد تؤثر سلبا على التجربة. 
هنا يطرأً سؤال عن كنه هذه الأخطاء أو التحيزات التى قد تفضى إلى 
استنتاجات ز اثفة؟ يعتبر أسلوب الاختيار أحد أهم المصادر المحتملة لتحيز وأشدها 
ضرراء ويظهر التحيز عند إجراء مقارنة بين أفراد ذوى مشارب مختلفة منذ 
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البداية. لنفترض مثلا أنه قد أجريت دراسة تجريبية على المدرستين رقمى ۱ »۲ 
لمقارنة أسلوبين للقراءة» وأن هذه الدراسة قد أسفرت عن نتائج مؤداها أن تلاميذ 
المدرسة رقم ١‏ (المجموعة الضابطة) قد أحرزوا نتائج أفضل فى اختبار الاتجاه 
نحو القراءة من التلاميذ فى المدرسة رقم ۲ (المجموعة التجريبية)ء على الرغم مما 
توحى به نتائج الدراسة من فشل التجربةء فإن المجموعتين (التجريبية والضابطة) 
قد تكونان مختلفتين جوهريا منذ البداية على الرغم من التشابه الظاهرى بينهما. 
فمثلا قد يتشابه تلاميذ المدرستين ١‏ و ۲ فى الظروف المعيشية والقدرة على 
القراءة إلا أنهم قد يختلفون فى أمور أخرى مهمة مثل وجود مكتبة أفضل وأمين 
مكتبة نشيط وودود مع التلاميذء علاوة على موارد مالية أفضل للإنفاق على 
برنامج القراءة بالإضافة إلى نظام اجتماعى يعزز التوجه نحو القراءة وما إلى ذلك 
فى المدرسة رقم ۲. كان من الممكن تقليص حجم التحيز الناجم عن عملية الاختيار 
إذا تم تخصيص التلاميذ عشوائيا إلى المجموعات التجريبية والمجموعات 
الضابطة» بصرف النظر عن المدرسة الخاضعة للتجربة الأصلية. ينشأ التحيز 
أحيانا بسبب الخصائص غير المتوقعة وغير المألوففة أو المألوفة. ويعتبر 
التصميم العشوائى السبيل الوحيد المألوف للتحكم فى التحيز مجهول المصدرء 
وتوزيعه بشكل متوازن بين كافة الجماعات. 

يختلف تصميم البحوث باستخدام الضوابط المتلازمة عن أشكال التصميم 
الأخرى فى أنها أكثر تعقيداء فيما يتعلق ببعض الأمور التى يبرز منها على سبيل 
المثال كيفية اختيار الوحدة الملائمة للاختيار العشوائى. ففى بعض الأحيان يتم اختيار 
مجموعات (مدارس وشركات مثلا) لأسباب عمليةء بدلا من اختيار أفراد التخصيص 
العشوائى. فى هذه الحالة لا يستطيع الباحث أن يفترض بأن الأفراد الذين يشكلون هذه 
المجموعات يتساوون فى حالة ما إذا تم اختيارهم عشوائيا كأقراد فى مدارس أو 
مستشفيات بعينها . يعود السبب فى ذلك إلى أن السيطرة تعود لمن يقوم بعملية 
التخصيص» فلو قام بها الباحثون لكانوا هم المسيطرون والعكس صحيح حيث تنتقشل 
هذه السيطرة إلى المبحوثين إذا ما قاموا هم بالاختيار. فالناس عادة يأتحقون بمدارس 
معينة لأنها تفى باحتياجاتهم لا ليخضعوا للتجريب. 
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تعود الأسباب الأخرى للوقوع فى التحيز إلى الإخفاق فى المراقبة الملائمة 
لعملية التخصيص العشوائى» علاوة على الفشل فى اتباع إجراءات موحدة 
للتخصيص العشوائى لكافة مجموعات الدراسة. على ذلك فإن تدريب الباحثين 
الذين يقومون بالتخصيص العشوائى للمبحوثين ومراقبة جودة هذه العملية أمران 
فى غاية الأهميةء كما يتعين على المراجع أن يكون قادرا على مناقشة هذه 
الإجراءات فى نايا الدراسة التى يقوم بمراجعتها. 

في بعض الدراسات التي تتبع النهج العشوائى فى اختيار وتخصيص 
المبحوثين»ء يجهل الباحثون والمبحوثون سواء بسواء كيفية توزيع المبحوثين على 
المجموعتين الضابطة أو التجريبيةء وهو ما يطلق عليه مصطلح تكنيك الإخفاء 
المزدوج فى البحث» أما عندما يجهل المبحوثون الذين يققع عليهم الاختيار 
العشوائى» بينما يعلمه الباحثون» فإننا نطلق على هذه الحالة مصطلح تجربة معماة 
اه لاء يرى بعض الخبراء أن عملية الإخفاء لا تقل أهمية عن العشوائية 
بالنسبة للبحث التجريبى. حيث يرون أن العشوائية تفلح فى القضاء على التأثيرات 
(التحيز) عند بدء التجربةء بيد أنها تخفق فى ذلك عند تعمرض التجربة لبعض 
الارتباك أثناء الدراسة. فمثلا قد يحدث هذا الارتباك أو التشوش عند تعرض أفراد 
المجموعة التجريبية للمزيد من الانتباه» أو عندما يدرك المبحوثون فى المجموعة 
الضابطة كنه التجربة التى يشاركون فيها. غالبا ما يصعب تطبيق تكنيك الإخفاء 
فى التجريب الاجتماعى» وعلى هذا فإنه يتعين على الباحث اليقظ أن يتحوط ضد 
أشكال التحيز التى قد تحدث فى الدراسات التجريبية العشوائية التى لا تطبق نظام 
الإخفاء (أو التعمية). ` 

على الرغم من المميزات العلمية التى يتمتع بها الاختيار والتخضصيص 
العشوائى» فإنه لا يمكن الافتراض بأنها كفيلة بمفردها للوصول للحقيقة. ففى الحد 
الأدنىء تعتمد النتائج الصادقة 4ادءء كذلك على الجمع الدقيق للبيانات والتحليل 


الإحصائی الملائم علاوة على التفسير المحكم. 
فيما يلى مجموعة من المراجع كمثال على الدراسات التجريبية العشوائية 
المتضبطة : 
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الضوابط المتلازمة دون التخصيص العشوائى 

يتم اللجوء إلى الضوابط المتلازمة اللاعشوائية (التى تسمى بالتصميمات 
شبه التجريبية أو تصميم المجموعات التجريبة اللامتكافئة) عندما يعالج الباحث 
مجمو عثين قائمتين بالفعل على الأقل إحداهما تجريبية. فى حالات الأبحاث ذات 
التوجه المجتمعىء يمكن للباحث أن يستخدم مجتمعين متمائلين. حيث يستهدف 
الباحث دراسة الجماعات المتماثلة قدر الإمكان بحيث يمكن المقارنة بينها دون 
وجود تحيزات» إلا أنه من سوء الطالع أن مسألة التماتل بين الجماعات أمر 
يستحيل على الباحث أن يتحقق منه على نحو لا يقبل الشك» ومن غير المحتمل أن 
تتشابه مجموعتان بنفس القدر من التماثل الذى تتمتع به فى حالة قيام الباححث 
بتخصيصهما عشوائياء وفيما يلى توضيح لهذه النقطة. 


الضوابط المتلازمة ولكن بلا تخصيص عشوائى 

أجريت تجربة لا عشوائية لاختبار برنامج علاجى يستهدف تقليل استخدام 
العقاقير المضادة للأمراض النفسية لنزلاء دور الرعايةء تبنى البرنامج أساليب 
سلوكية للسيطرة على المشكلات السلوكيةء وتشجيع الانسحاب التدريجى من تعاطى 
العقاقير المضادة للأمراض النفسية. قامت التجربة على أساس اختيار دارين من 
دور الرعاية فى الريف يزداد فيهما استعمال العقاقير المضادة للأمراض النفسية 
كمجموعة تجريبيةء وتم اختيار دارين متشابهين كضوابط متلازمة. تمائلشت 
المجموعتان (التجريبية والضابطة) فى الخصائص الديموجرافية» والاوضاع 
الوظيفيةء كما خضعت كلتا المجموعتين لتعاطى العقاقير لمدة تسعة وعشرين يوما 
(۲۹) من مدة مائة يوم )٠٠١(‏ من الإقامة فى دور الرعاية المذكورة. 

يستخدم المثال السابق أسلوب التصميم شبه التجريبى الذى يطلق عليه كذلك 
التصميم اللا متكافئ للمجموعات الضابطةء تنطوى التصميمات شبه التجريبية 
كذلك على تصميم دراسات السلاسل الزمنية بصورها المختلفة. 
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تتمیز تصمیمات الضوابط المتلازمة بدون عشوائيةء بالسهولة وقلة التكلفة 
المالية مقارنة بالتصميم التجريبى العشوائى» كما تتميز كذلك بأن كثيرا من الباحثين 
يلجأون لاستخدام هذا التكنيك بكثافة. إلا أن استخدام التصميم شبه التجريبى يزيد 
من احتمالات تأثير العو امل الخارجية على تحيز نتائج الدراسةء لهذا السبب يطلق 
على هذا التصميم مسمى التصميم شبه التجريبى» يعتبر التحيز فى اختيار أعضاء 
البحث من أشكال التحيز النمطى المصاحب للتخصيص اللاعشوائی. 

يشير مصطلح تحيز العضوية إلى الخصائص التى يتقاسمها أقراد المجموعة 
لسبب بسيط» هو عضويتهم فى هذه المجموعة. الفكرة هنا هى أن الجماعات 
الموجودة بالفعل لم يتم تجميعها عشوائيا : إنهم يتجمعون معا لأنهم يتقاسمون قيما 
واتجاهات وسلوكيات متشابهةء كما أنهم يعانون من أوضاع صحية واجتماعية 
متماثلة. من أمثلة المجمو عات ذوى الخصائص المشتركةء تلك الجماعات التسى 
تعيش فى أحياء سكنية واحدة (من ذوى الدخل الاقتصادى المتشابه) والأطفال الذين 
يتلقون دروسهم على ید مدرس معین (وربما کانوا نوی قدرات متماظة)؛ 
والمرضى الذين يتلقون العلاج على يد طبيب واحد (وربما كانوا يعانون من 
مشكلات صحية متماثة)» والسجناء من نزلاء السجون المتشددة (الذين اقترفوا 
جرانم معينة ويختلفون عن المجرمين نزلاء السجون الاعتيادية). إن التخضصيص 
العشوائى هو وحده القادر على تأمين (ضمان) الحدود التى تتكافاً فيها مجموعتان 
بحثيتان» بالنسبة لكافة المتغيرات التى قد تؤثر على استنتاجات الدراسة. 

يمثل التحيز فى اختيار المبحوثين تحديا خطيرا للدقة التى ينبغى أن تتحلسى 
بها استنتاجات الدراسةء عندما يقوم الباحثون باستخدام الضوابط المتزامنة دون 
تخصيص عشو ائىء فإن المراجع ينبغى عليه أن ينتبه جيدا لاتأكد مما إذا كان 
الباحث الذى أجرى الدراسة قد طبق مقياسا بنا لتحديد تكافؤ المجموعات البحثية 
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(تجريبية أو ضابطة) فيما يتعلق بالخصائص التى يحتمل أن تلعب دورا مهما فى 
الدراسة منذ البدايةء ففى الدراسة السابقة مثلاء نلاحظ أن الباحثين قد برهنوا على 
تكافؤ المجموعات البحثية عبر التقرير بأن نزلاء كلتا دارى الرعايةء يتقاسمون 
خصائص ديموجرافية مشتركة»ء وأوضاع وظيفية متشابهةء وكذلك خبرات متماظة 
قيما يتعلق باستخدام الأدوية المضادة للاكتئاب. 

فى حالة عدم استخدام الباحث لاتخصيص العشوائى» فإن هناك وسائل 
(أساليب) إحصائية (مثل الانحدارء والمتغيرات) متاحة للتحكم فى تأثير المتغيرات 
التى قد تحدت ارتباكا أو تشوشا فى التجربة. إن المتغير الذى يحتمل وجوده فى 
مجموعة من المبحوثين بصورة أكبر من وجودها فى المجموعة المقارنةء وهو ما 
يتصل بالنتيجة ويشوش النتائج هو ما يطلق عليه المتغير "لرك" confounding‏ 
أو المشوش. عموماء هناك قاعدة عامة ترى أنه من الأفضل والأجدى التحكم فى 
متغيرات التشويش قبل قيام الباحث بالشروع فى جمع البيانات»ء بمعنى أن التحكم 
فى هذه المتغيرات ينبغى أن يكون جز ءا لا يتجزأً من تصميم الدراسة وسحب 
العينة. من هناء ينبغى على المراجع أن يراجع أقسام الدراسة موضوع المراجعةء 
والمتعلقة بتصميم البحث وعينة الدراسةء والتحليل الإحصائى وذلك بهدف الكشف 
عما إذا كان الباحث أو مؤلف الدراسة قد تعامل مع ذلك التشويش على نحو ملائم. 


يمكن الرجوع للمصادر التالية للحصول على أمثلة للدراسات شبه التجريبية: 
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الضوابط الذاتية 

يستخدم التصميم البحثى الذى يلجأ لأسلوب الضوابط الذاتية» مجموعة 
محددة من المبحوثين لإجراء البحث عليهم ثم مقارنة نتائج البحث عبر فترات 
زمنيةء للتعرف على التغيرات التى تطراً على تلك الجماعة. 

لتوضيح ذلك لنفترض مثلا أن مجموعة من التلاميذ قد خضعوا للدراسة ثلاث 
مرات : أولاها عند بدأ العام الدراسىء» للتعرف على توجهاتهم نحو خدمة المجتمع 
المحلى» وثانيها يبدأ مباشرة بعد مشاركتهم فى برنامج دراسى يستغرق عاما لمعرفة 
مدى التغير الذى طرأً على اتجاهاتهم نحو ذلك النشاط - أى خدمة المجتمع المحلى. 
أما ثالث اختيار فإنه يجرى بعد مرور عامين كاملين وذلك بهدف التأكد من شات 
التغير الذى طرأً على مجتمع البحث فى المرحلة التائية من التجربةء تصف هذه 
الاستر اتيجية ثلاثية القياس تصميما بحثيا يعتمد على استخدام نفس المبحوثين كوحدة 
تجریب وضبط (ذاتی) فی آن واحد. فی هذه التجربة یقیس المسح اتجاهات التلاميذ 
مرة قبل إجراء التجربة ثم مرتين بعد تطبيق البرنامج (التجربة). 

تعانى تصميمات البحوث التى تعتمد على الضوابط الذاتية من الوهن الشديد 
نتيجة لما يشوبها من كثرة مظاهر التحيزء حيث يحتمل تعرض المبحوثن 
للاستثارة بسبب معرفتهم بأنهم يشتركون فى تجربة ماء مما قد يغير من سلوكهم 
التلقائى» كما أنهم قد ينضجون وجدانيا وبدنيا وذهنياء ويحتمل كذلك وقوع أحداث 
خارجية تؤثر على مجرى التجربة. على سبيل المتال» لنفقرض أن الدراسة 
المذكورة تسفر عن اكتساب التلاميذ الذين خضعوا للاختياںء اتجاهات وسلوكيات 
مهمة وأنهم احتفظوا بهذه التوجهات عبر الزمنء فإنه يمكن إرجاع هذه النتيجة 
المرغوبة إلى البرنامج الجديد أو إلى سمات التلاميذ الذين تحمسوا منذ البدايية 
للتعلم» ثم ازداد حماسهم لهذه العملية لإدراكهم بأنهم جزء من برنامج تدريبى. 
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يحتمل أيضا أن نموا قد طرأ على النضج العقلى لهؤلاء التلاميذ على مدى السنتين 
اللتين استغرقتهما الدراسةء مما أثر إيجابا على نتيجة التجربة. علارة على ذلك 
فإن الأحداث التاريخية أو الخارجيةء قد تلقى بظلالها على أثر البرنامج الدراسى 
الجديد. لنفترض مثلاء أن مدرسا متميزا يلقى دروسا تستثير حماس التلاميذ وتؤثر 
فيهم؛ هنا يمكن إرجاع تفوق التلاميذ فى التجربة إلى الدروس التى تلقوهاء وليس 
للبرنامج التجريبى فى حد ذاته. 

إن إضافة مجموعة تجريبية (مستقلة) يمثل عنصرا ضروريا لتعزيز وتقوية 
التصميم القائم على الضوابط الذاتية كما يتضح لنا فيما يلى : 

المزاوجة بين تصميم الضبط الذاتى والضوابط المتزامنة لتقييم تأئير 
التوعية والقوانين على ارتداء الأطفال للخوذة عند ركوب الدراجات الهوائية. 

تم إرسال استبيان يتعلق بارتداء خوذة الدراجات الهوائية مرتين إلى ثلاثة آلاف 
طفل فى ثلاث بلدياتء حيث أرسل الاستبيان الأول إلى البلدية رقم ١‏ قبل ثلاثة شهور 
من بدء حملة التوعيةء كما أرسل الاستبيان الأول إلى البلدية رقم ۲ قبل إصدار تشريع 
إجبارى يلزم راكبى الدراجات الهوائيةء بارتداء الخوذات والبدء بحملة توعية بهذا 
الخصوص بثلاثة شهور. أما الاستبيان البريدى الثانى فقد تم إرساله إلى المبحوثين بعد 
مرور تسعة أشهر من إصدار التشريع والبرنامج التوعوى. 

بالنسبة للبلدية رقم والتى تمثل المجموعة الضابطة قد تم إرسال اسببيانين 
بريديين يفصل بينهما تسعة شهور. لم تخضع هذه المجموعة الضابطة فى البلدية 
رقم ٣‏ لأى برنامج خاص بالتشريع أو التوعية بخصوص ارتداء خوذة أثناء قيادة 
الدراجات الهوائية. يقدم الجدول التالى والنص المرافق تلخيصا لنتائج التجربة. 

نسبة الأطفال الذين أقروا بارتداء الخوذة "دائما" أو ”عادة: 


145 


ملاحظة : يلاحظ ضآلة النسب وعدم وصولها الى معدل %٠٠١‏ لأنها تمثل 
وحسب شرائح الأطفال الذين أجابوا بأحد الخيارين "دائما" أو ”عادة" . أما 
الاستجابات الأخرى (مثل "نادرا") فإنها مثلت الاختيارات الأخرى . 


14<. يعنى أن النتيجة (استخدام الخوذة "دائما" أو عادة)» سوف تحدث 
بالمصادفة بنسبة واحد بالمئة» حيث تمثل م أو قيمة p‏ احتمال حدوث النتيجة (أو 
1b‏ <۴ یعنی أن النتيجة سوف تحدث بالمصادفة بنسبة واحد إلى عشرة 


آلاف. 

ملاحظة : يمكن الحصول على المزيد من المعلومات عن قيم م وغيرها من 
المصطلحات الإحصائية فى الفصل الثالث من هذا الكتاب. 

استنتاجات الدراسة. طرأت زيادة دالة فى نسبة الأطفال الذين استجابوا بأنهم 
یرتدون الخوذات» 'دائما" أو "عادة" (0001 .>۲) من %١١‏ قبل بدء التجربة إلى 
۷ فى البلدية رقم ۲ e‏ تم تطبيق التو عية جنبا إلى جنب مع القانون) ومن 
۸ إلى ۳ (۶>.01) فى البلدية رقم ١‏ (حيث تم تطبيق برنامج توعوى 
فحسب). أما الزيادة بنسبة %١‏ فى البلدية رقم ۳ فإنهمالم تكن ذات دلالة 
إحصائية. 
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تعقیب : 


كان للتوعية بمفردها أو بالإضافة إلى التشريعات القانونية أثر نسبى فى 
زيادة إقبال الأطفال على ارتداء الخوذات أثناء قيادة الدراجات الهوائية. ريبما 
ساهمت التوعية فى تعليم الأطفال الإجابة على أسئلة الممسح بإجابات مقبولة 
اجتماعياء إلا أن دراسات أخرى يذخر بها التراث البحثى» توحى بأن برامج 
التوعية بمفردها لم تشجع الأطفال عادة على تقديم استجابات مرغوبة لأسئلة 
الاستبيان. إن الحقيقة التى تبدت فى عدم تاثر المجموعة الضابطة إيجابيا بأن 
الجهود التى بذلت فى المجموعتين التجریبیتین ١‏ و ۲ كانت هى السبب فى التحسن 
الذى طراً عليهماء أما إضافة المجموعة الضابطة للدراسة فكان الهدف منه إضفاء 
المصداقية على نتائجها. 


الضوابط التاريخية أو البيانات الراهنة 


تعتمد الدراسات التى تستخدم الضوابط التاريخية على البيانات المتاحة من 
قاعدة بيانات موجودة بالفعلء تسمى هذه البيانات أحيانا بالمعايير فى إشارة إلى 
حقيقة كونها نقاطا مرجعيةء وهى تاريخية لأن تجميعها تم فى الماضى. 

تضم الضوابط التاريخية معايير مستقرة مثل نتائج الاختبارات المقننة(مثشل 
۴۶ 4 )» ونتائج الدراسات التى أجريت من قبل» علاوة علسى 
الإحصاءات الحيوية مثل: معدلات المواليد والوفيات. تمثل هذه البيانات بديلا 
للبيانات التى يمكن الحصول عليها من الضوابط المتلازمة. 


GRE(°)‏ lختصlر‏ ئ— Graduate Record Examination‏ وکلاهما اختباران یحددان لمستو ی معین من 
الدراسات (المترجم). 
SAT(°°)‏ iخٿتصlر‏ ئ— Scholastic Aptitude Test‏ 
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لنفترض مثلا أن مراجعا ما يقوم بمراجعة التراث البحثى» بهدف المقارنة 
بين خدمات الصحة العقلية المدرسية المعتادة التى تتيحها الو لاية أو المحافظة التسى 
يعيش فيها بالمراجع بما يتم فى باقى الولايات» وأن الولاية التى يعيش فيهماقد 
أتمت لتوها مسحا للمدارس فيهاء وأن هذا المراجع قد يصادف الجدول رقم ٠-١‏ 
فى تقرير هذا المسح. 

قام الباحثون الذين أعدوا هذا الجدول باستخدام ضوابط تاريخية على هينة 
قاعدة البيانات الموجودة بالفعهJ (National Survey of Childern's Mental‏ 
Health Services, 1998)‏ باعتبارها مرجعاء تقاس عليه نتائج المسوح اللأخيرة . 
(لم يشتمل هذا المثال على الأساليب الإحصائية التى استخدمت لمقارنة النتائج). 


تمثل الضوابط التاريخية مصدرا مريحا (سهلا) للقياس» إلا أن المصدر 
الأساسى التحيز فيها هو القصور المحتمل فى إمكانية المقارنة بين المجموعة 
البحثية التى تم جمع بيانات عنها فى الأساس» والمجموعة التى يجرى عليها البحث 
فى الوقت الراهن. ففى المثال السابق» ينبغى على المراجع أن يحدد ما إذا كان 
أطفال الولاية التى ينتمى إليهاء لهم احتياجات او مموارد مختلفة مقارنة 
بأوضاع الأطفال فى باقى ولاية الدولةء إذا كان الحال كذلكء فإن مجموعة 
المقارنة تكون غير ملائمة. 

زد على ذلك أن صدق المقارنات بين الضوابط التاريخية والمجموعات 
البحثية الراهنةء قد يتعرض للخطر إذا ما كانت البيانات التى تم جمعها تنتمى إلى 
فترتين زمنيتين مختلفتين» وذلك بسبب التغيرات الاجتماعية المتلاحقة. يمكن 
للمراجع فى مثال الجدول ١-۲‏ أن يوجه سهام نقده للباحث بسبب استخدام هذا 
الأخير لبيانات تعود إلى عشر سنوات مضت» خاصة إذا ما كانت الدلائل تشير إلى 
التغير الهائل» الذى طرأً على خدمات الصحة النفسية من حيث الاحتياجات 
والموارد فی الفترة من ۱۹۹۸ إلى .۲٠٠۸‏ 
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جدول ١٠-۲‏ نسب أطفال المدارس فى ولاية أو محافظة افتراضية (848) 
أو دولة (1€) الذين يحصلون على خدمات الصحة العقلية المدرسية 
الاعتيادية 


مئوية 
mc | ms | nc | Hs | me | ms |‏ 
E‏ 


دخل الأسرة 


أ ۹° Y0‏ 
دولار أمریکی 
من (O0۰‏ إلى 
Ooo‏ دولار 10,۷ 1,¥۷ 11,۳ 1,0 AA,Y A1,‏ 


من ٠٠٠٠۰‏ إلى 


أكثر من VO“‏ 
دولار أمریکی 


National survey of Childern's Mental Services (1998), : المصدر‎ 


State Survey of Children's Mental Health Services (1998) 
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ينبغى على المراجع عند إجراء مراجعة التراث البحثى»ء أن يطرح سوالين 
مهمين هما : )١(‏ هل تم شرح وتبرير استخدام الضوابط التاريخية ؟ و () هل 
تتصف البيانات المعيار ية بالصدق و الثيات و الملاءمة؟ 


موجز عن تصميم البحت باستخدام الملاحظة 
التصميم الفوحى 


يمكن تعريف الفوج بأنه عبارة عن مجموعة من البشر الذين تجمعهم سمات 
مشتركةء باعتبارهم جزءا من مجموعة بحثية عبر فترة طويلة من الزمن. تستخدم 
الدراسات الفوجية فى أبحاث الصحة العامة بهدف وصف» والتتبؤ بعناصر خطر 
الإصابة بمرض ماء وكذلك سبب هذا المرض ومعدل حدوته وتاريخه الطبيعى 
والتكهن بمساره» يمكن للدراسات الفوجية أن تتخذ شكلا استشرافياء أو استرجاعيا. 
حيث يسير التصميم الاستشرافى فى مسار مستقبلى بينما يشير التصميم 
الاسترجاعى إلى الغوص فى التاريخ الماضى. 


التصميم الفوجى الاستشراقى 

هل يقى النظام الغذائى الذى يحتوى على نسبة عالية من الألياف من 
الإصابة بسرطان القولون. 

اهتم فريق من الباحثين بالكشف عما إذا كان النظام الغذائى الذى يحتوى 
على نسبة عالية من الألياف يساعد فى الوقاية من الإصابة بسرطان القولون» قام 
هذا الفريق بإرسال استبيانات بريدية لعينة من الممرضات (الفو ج) للاستفسار عن 
نظامهن الغذائى» وعناصر الخطورة المحتملة لديهن. تلققى الباحثون ٠٠١٠٠٠١‏ 
استجابة من المبحوثات» على مدى عشرين عاماء كان هذا الفريق البحثى يقوم 
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المبحوثات عما إذا كن قد وقعن ضحية لأى أمراض» بما فى ذلك سرطان القولون. 
تأكد الباحثون من صدق البيانات التى أدلت بها الممرضات وذلك من خلال 
مراجعة سجلاتهن الطبيةء أظهر التحليل الإحصائى للبيانات أن تناول الألياف فى 
الغذاء لا يحول دون الإصابة بسرطان القولون. حيث لم تختلف معدلات الإصاية 
بسرطان القولون بين الممرضات اللاتي تناولن كميات ضئيلة من الألياف فى 
نظامهن الغذائى» وأولئك اللائى تناولن كميات كبيرة منها. 

كان هذا عبارة عن وصف وجيز للغاية لعنصر واحد بسيط من عناصر 
دراسة الحالة الصحية للممرضات» وهى دراسة فوجية كبيرة استغرقت عدة 
سنوات» يمكن قياس العناصر التنبؤية المحتملة (مثل النظام الغذائى أو الحمية) قبل 
حدوث النتيجة (مثل الإصابة بسرطان القولون)ء شريطة استخدام تصميم فوجى 
محكم» يستطيع الباحث عموما أن يستدل على أن عنصرا ما يتسبب (أو لا يتسبب) 
فى حدوث نتيجة معينةء إذا أجرى دراسته عبر فترة زمنية طويلة وباستخدام 
مقاييس صادقة متعددة ومتكررة. 

هناك مثال آخر على الدراسات الفوجية الاستشرافية»ء يتناول دراسة الجريمة 
کما یتضح فیما یلی : 

هل تختلف أنماط السلوك الإجرامى تبعا للجنس والانتماء العرقى؟ 

قام الباحثون بتحليل البيانات المأخوذة من أفراد (الفوج)ء شاركوا فى عينة 
تمثل المشرو ع القومى التعاونى لرعاية الحوامل»ء ركز الباحثون اهتمامهم على 
أنماط الشيو ع والتكرار والحدة (الشدة) وأشكال العنف للفوج بأكملهء وكذلك بالنسبة 
للعينات» تبعا للانتماء العرقى أو الجنسى أو كليهما معاء علارة على ذلك › تم ضم 
الخصائص الديموجر افية وسمات السلوك الجانح للأحداث» بهدف التئنبؤ بالسلوك 
العدوانى الذى قد يرتكبه البالغون. 


151 


اكتشف الباحثون أن هناك ثلاثة متغيرات مهمةء يمكن استخدامها للتتبؤ 
بالسلوك العدوانى الذى قد يرتكبه البالغون. فالذكور والملونون أكثر احتمالا 
لارتكاب السلوك الجانح مقارنة بالبيض والإناث. يبرز السلوك العدوانى الحاد لدى 
الأحداث باعتباره مؤشرا مهما للتنبؤ بالسلوك العدوانى لدى البالغين» فى هذا 
الصددء لا يعد الاعتقال المقترن بالعنف للحدث مؤشرا مهما على التنبؤ بتحوله إلى 
مجرم عندما يشب عن الطوق ويبلغ مبلغ الرجال. 

سؤال : ما المؤشرات التنبؤية فى هذه الدراسة ؟ وما نتانجها؟ 

تتكلف الدراسات الاستشر افية عالية الجودةء أو الدراسات التتبعية مصروفات 
باهظة خاصة إذا ما أراد الباحث أن يتوصل إلى نتائج نادرة نسبياء أو يسصعب 
التكهن بها. حيث يتطلب الحصول على نتائج نادرة أو يصعب التنبؤ بها إجراء 
دراسات على عينات ضخمة» ومقاييس وإجراءات عديدة. ينبغى على الباحثين 
الذين ينبرون لإجراء مثل تلك الدراسات أن يتحوطوا من مغبة تسرب المبحوثين 
من مشروعهم البحثى خلال مراحل الدراسة التى تستغرق فى العادة زمنا طويلا. 
فعلى سبيل المثالء يكتنف الدراسات التتبعية عن الأطفال خطر تسرب المبحوثين 
من الدراسة بسبب شعورهم بالضجر والمللء أو تغيير محال إقاماتهم بسبب الانتقال 
من مدينة لأخرى أو ولاية أخرى أو تغيير أسمائهم إلى غير ذلك. إذا حدث 
وتسرب عدد كبير من المبحوثين من الدراسة للأسباب التى ذكرناها آنفا أو لأسباب 
أخرىء» فقد يؤثر ذلك على تمثيل العينة لمجتمع البحث فى صورته الأولى. زبما 
كان العدد المتبقى فى الدراسة بعد التسرب الذى حدث» يشير إلى تمتعه بحافز 
الاستمرار فى الدراسة أو لكونه أكثر ثباتا من المجموعة التى تسربت» ومن 
المحتمل أن يؤثر هذان العنصران على أية نتيجة على نحو غير متوقع. 


(*) يحدث هذا خاصة بالنسبة للإناث حيث جرى العرف فى المجتمعات الغربية على أن تقوم المرآة بد 
الزواج بتبديل لقبها بلقب أسرة الزوج (المترجم). 
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عندما يقوم المراجع بمراجعة الدراسات الفوجية الاستشرافية» فإنه ينبغضى 
عليه أن يتأكد من قيام الباحث (مؤلف الدراسة) بمعالجة موضوع تسرب 
المبحوثين» أو تقاعسهم عن إكمال الدراسة. وأن يطرح عددا من التساؤلات نتمثل 
فيما يلى : )١(‏ ما حجم المشكلة التى ترتبت على التسرب من الدراسة؟ (۲) هل 
يتيح تحليل نتائج الدراسة معلومات عن كيفية متابعة حالات التسرب من الدراسة؟ 
(۳) هل تأثرت استنتاجات الدراسة بالتسرب الذى طرأً على الدراسة ؟ 


للحصول على أمثلة للدراسات الفوجية الاستشرافيةء يرجى الرجوع 
للدراسات الآتية : 


For examples of prospective cohort studies, go to the following: 


Brown, C. S.. & Lloyd. K. (2008). OPRISK: A structured checklist assessing security 
necds for mentally disordered offenders ceferred to high security psychiatric hos- 
pital. Criminal Behaviour and Mental Health, 18, 190-202. 

Fuchs, C. S., Giovannucci, E. L., Colditz, G. A.. Hunter, D. J., Stampfer, M. J., Rosner, B.., 
et al. (1999). Dietary fiber and the risk of colorectal cancer and adenoma in women. 
New England Joumal of Medicine, 34U, 169-176. 

Kemp, P. A.. Neale, J.. & Robertson, M. (2006). Homelessness among problem drug 
users: Prevalence, risk factors and trigger events. Health & Social Care in the 
Community, 14, 319-328. 

Kerr, T., Hogg. R. S., Yip, B.. Tyndall, M. W., Montaner, J., & Wood, E. (2008). Validity 
of self-reported adherence among injection drug users. Journal of the 
International Association of Physicians in AIDS Care, 7(4). 157-159. 

Kuyper, L. M., Palepu, A., Kerr, T., Li, K.. Miller, C. L., Spittat. P M.. et al. (2005). 
Factors associated with sex-trade involvement among female injection drug users 
in a Canadian setting. Addiction Research & Theor, 13(2). 193-199, 

Piqucro, A. R., & Buka, S. L. (2002). Linking juvenile and adult patterns of criminal 
activity in the Providence cohort of the National Collaborative Perinatal Project. 
Journal of Criminal Justice, 30, 259-272. 

White. H. R.. & Widom, C. S. (2003). Does childhood victimization increase the risk 
of early death? A 25-year prospective study. Child Abuse & Neglect, 27, 841-853. 
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Because of the difficulties and expense of implementing prospec- 
tive cohort designs, many cohort designs reported in the literature tend 
to be retrospective. An example retrospective cohort design is illus- 
trated as follows. 


نظرا لأتكاليف الباهظة والصعوبات التى تكتنف إجراء الدراسات الفوجية 
الاستشرافيةء فإن كثيرا من الدراسات الفوجية الموجودة فى التراث البحثى»ء بغلب 
عليها الطابع الاسترجاعى. يمثل الجزء التالى مباشرة أمثلة على التصميم الفوجى 


الاسترجاعى. 
التصميم الفوجى الاسترجاعى 
سؤال : هل هناك علاقة بين التاريخ (المرضى) للعائلة وتشخيص 
سرطان الثدى ؟ 


قام فريق من الباحثين بالبحث فى مرصد بيانات إحدى المستشفيات المعينة 
بتشخيص الأمراض فى الفترة من سنة ٠٠٠١‏ إلى سنة ٠٠٠٠٤‏ واكتشفوا وجود 
مائتين وخمسين حالة مصابة بالسرطان. تمثل هذه الحالات الفوج البحثى» قام 
الباحثون من ثم بمراجعة السجلات الطبية لهذه الحالات فى محاولة.لاكتشاف ما إذا 
كانت هناك علاقة بين التاريخ (المرضي) للعائلةء ووجود عوامل أخرى والإصابة 
بهذا المرض» تمكن الباحثون بفضل البيانات التى قاموا بجمعها من دراسة العلاهة 
بين التاريخ (المرضي) للعائلة ومتغيرات أخرى» وحدوث الإصابة بالسرطان لدى 
العينة المكونة من ۲٠١‏ امرأة. 

ما الأسباب المحتملة لانتشار مرض رهاب الأجانب لدى الشباب الألمانى؟ 


جرى تحليل تيارات التغير الذى طراً على إحساس الشباب برهاب الأجانب 
اعتمادا على البيانات التى أتاحتها دراسة ضخمة أجريت على الشباب الألمانى فى 
شرق وغرب برلين» احتوت قاعدة بيانات الدراسة على النتائج التى انتمت إليها 
دراستان مسحیتان : 
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الأولى : مسح لقياس المصلحة الذاتية (ا5٠٣عا١1۴-1ء5)‏ والشانى لقياس تقدير 
الذات (nءعاءه‏ - 86(۴). خضعت فرضيتان رئيسيتان للاختبار ألا وهما: إن المصلحة 
الذاتية والشعور بتدنى الذات» هما الدافعان وراء استشراء رهاب الأجانب (كراهية 
الأجانب) بين الشباب الذين تتراوح أعمارهم بين الثالثة عشرة والسادسة عشر عاما. 

تتمتع التصميمات الفوجية الاسترجاعية بنفس نقاط القوة التى تميز 
التصميمات الفوجية الاستشرافيةء فكما هو الحال فى التصميمات الاستشرافية يمكن 
للتصميمات الاسترجاعية أن تبرهن على أن متغيرا تنبؤيا (متل تقدير الذات)» 
يستبق نتيجة معينة (مثل رهاب الأجانب). أضف إلى ذلك سببا آخر هو أن البيانات 
التى تم جمعها تكون معروفة سلفا قبل ظهور النتائج» وأن قياس المتغيرات التى 
يمكن أن تتنباً بالنتيجة (مثل تقدير الذات)ء لا يمكن أن يشوبها التحيز بسبب 
المعرفة المسبقة للأفراد الذين سيتسببون فى وقوع مشكلة (مثل رهاب الأجانب). 
تتميز التصميمات الفوجية الاسترجاعية بأنها أقل كلفةء مقارنة بالتصميمات الفوجية 
الاستشرافية نظرا لاعتمادها على بيانات متاحة بالفعلء إلا أن نتائجها قد لا تكون 
مقنعة تماماء نظرا لأن البيانات المتاحة بالفعل التى يستند إليها الباحث» لا تشتمل 
على المبحوثين والمعلومات التى قد يفضلها الباحث لو أنه أجرى الدراسة الأصلية 
بنفسه» عندما يقوم المراجع بمراجعة دراسة فوجية استرجاعيةء عليه أن يطرح 
ثلاثة أسئلة هى : )١(‏ ما مدى تمثيل العينة لمجتمع البحث؟ و (۲) هل تتسم 
الدراسة الفوجية الاسترجاعية بشمول التغطية؟ و(۳) هل اشتمل التحليل على كافة 
المتغيرات ذات الصلة بموضوع الدراسة ؟ 

للحصول على مثال عن التصميم الفوجى الاسترجاعى» رجاء الرجوع إلى 
الدراسة الآتية: 
Boehnke, K., Hagen, j., & Hefler, G. (1998). On the development‏ 
of xenophobia in Germany: the adolescent years. Journal of Social‏ 
Issues [Special issue: political development: Youth growing up in a‏ 

global community], 54, 585-602. 


تصميمات ضط الحالة 

تنتمى تصميمات ضبط الحالة عامة إلى النمط الاسترجاعى حيث تستخدم 
فى تفسير أسباب وجود ظاهرة ما فى الوقت الراهن» عبر مقارنة تاريخى 
مجمو عتین مختلفتین تنتمى إحداهما إلى الظاهرة موضوع الدراسة. من ذلك متلا 
أنه يمکن استخدام تصميم ضبط الحالة فى فهم المتغيرات الاجتماعية» 
والديموجرافية والاتجاهية (الاتجاهات) التى تميز بين الأقراد الذين يعانون من 
نوبات صداع متكررة» وأولئك الذين لا يعانون من ذلك. 

إن الحالات المستخدمة فى ضبط الحالة هم الأفراد الذين تم اختيارهم على 
أساس بعض السمات أو النتائج (مثل الإصابة بنوبات صداع متكررة). أما 
الضوابط فهم الأفراد الذين لا تتوافر فيهم هذه السمات. يجرى تحليل تاريخ 
الحالات والضوابط وتتم المقارنة بينها بهدف الكشف عن وجود سمة أو أكثر فى 

إن السؤال المطروح هو : كيف يتسنى للباحث أن يتحاشى وجود مجموعة 
تختلف جذريا عن الأخرىء» كالقول مثلا أنها تتمتع» بصحة أفضل أو أنها أكثشر 
ذكاء من الأخرى؟ يمكن للباحث أن يلجا لاستخدام أساليب تضم فيما تضم الاختيار 
العشوائى للضوابطء واستخدام عدة ضوايطء علاوة على المضاهاة الواعية بين 
الضوابط والحالات فى عدد من المتغيرات المهمة. 

مثال على استخدام تصميم ضبط الحالة فى دراستين: 

العلاقة بين تعاطى الكحوليات وحوادث الوفاة بين ربابنة القوارب وركابها 

يتزايد الاعتراف بدور تعاطى الكحوليات فى الكثير من الحوادث التى تقع 
للقوارب» إلا أن الارتباط بين استهلاك الكحوليات ووفيات ركاب وربابنة القوارب 
لم تصل لدرجة التعميم بعد. استهدقت هذه الدراسة تحديد الارتباط بين تعاطى 
الكحوليات» وعوامل تعرض الركاب والربابنة لخطر الموت أشاء إبحارهم 
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بالقوارب. للقيام بهذه الدراسةء أجرى الباحثون دراسة ضبط حالة لوفيات سياحة 
القوارب الترفيهية بين الأفراد البالغين ثمانية عشر عاماء أو يزيد فى الفقرة من 
۰ إلى ۱۹۹۸ فى كل من "ماريلاند" وآنورث كارولينا" (۸=221) . قام 
الباحثون بمقارنة الحالات مع مقابلات ضابطة تم الحصول عليها من عينة احتمالية 
متعددة المراحل من الركاب والبحارة من نفس المواقع التى وقعت حوادث وفيات 
فی کل من الولایتین فی الفترة من ۱۹۹۷ وحتی ۱۹۹۹ (۸=3943) 


دراسة التهاب مفصل الركبة لدى النساء اليابانيات 

قام الباحثون فى هذه الدراسة ببحث العلاقة بين الالتهاب الذى يصيب الركبة 
(04)ء وعوامل جسمانية (مثل وزن المرأة)» وتاريخ إصابات المفاصلء وطبيعة 
العمل الذي تقوم به» وذلك باستخدام دراسة ضبط الحالة بين النساء قي اليابان. 

غطت هذه الدراسة ثلاثة أقاليم (الإدارات الصحية فيها) فى اليابان. تمشت 
حالات الدراسة فى النساء البالغات الخامسة والأربعين من العمرء أو يزيد واللاتى 
تم تشخيص حالاتهن بأنهن يعانين من التهاب مفصل الركبة على يد أطباء العظام 
باستخدام الأشعة التشخيصية فى الكشف على الحالات. تم اختيار الحالات الضابطة 
عشوائيا من الجمهور العام» ثم جرت مضاهاة كل حالة على حده من حيث الفشة 
العمريةء ومحل الإقامة أو محل السكن. جرى تطبيق استبيان مقنن بهدف تحديد 
التاريخ المرضى (الطبى) الذى يشتمل على إصابات المفاصل» والنشاط البدنى 
والعوامل الاقتصادية والاجتماعية والمهنةء علاوة على قياس الطول والوزن. 

بالنسبة للدراسة الأولى تم استخدام أسلوب معقد لاختيار العينة عشوائياء 
بهدف تقليص حجم التحيز بين أفراد المجموعة الضابطةء وتعظيم تمائلهم مع 
الحالات (من ذلك مثلا حدوث الوفيات فى نفس الموقع). أما فى الدراسة الثانية فقد 
تم اختيار الضوابط عشوائياء ثم مضاهاتها بكل حالة على حده من حيث السن 
والنوع الاجتماعى ومحل الإقامة. 
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غالبا ما يستخدم المتخصصون فى مجال الأوبئة والعلوم الطبية تصميمات 
ضبط الحالةء بهدف الاستبصار فى أسباب وعواقب المرض» وغيره من المشكلات 
الطبية. على أية حال ينبغى على مراجعى هذه الدراسات توخى الحذر حيال 
مشكلات منهجية معينة. فأولاء يتم اختيار الضوابط غالبا من مجموعتين بحثيتين 
منفصلتين. لهذا السبب» فإنه يحتمل وجود تباينات أساسية (مثل الدوافع السلوكية 
والمعتقدات الثقافية) بين مختلف الجماعات» وهى اختلافات يصعب التنبو بها أو 
قياسهاء أو التحكم فيها مما يحتمل معه التأثير على نتائج الدراسة بحيث تتخذ منحى 
معینا دون اخر. 

من المشكلات المحتملة كذلك فى استخدام تصميم ضبط الحالة هى أن 
البيانات» يتم جمعها غالبا اعتمادا على تذكر المبحوثين للوقائع مثل توجيه سوال 
لامرأة عن تاريخ نشاطها البدنى (الجسمانى)»ء أو سؤال ربابنة السفنء أو الزوارق 
عن العادات المرتبطة بمعاقرتهم للخمر. فالذاكرة غالبا ما تخون صاحبهاء وإذا 
حدث هذا فى دراسة ماء فإن هذه الدراسة تنتهى إلى نتائج ذات معلومات مضللة. 


للحصول على أمثلة عن دراسات ضيط الحالةء يرجى الرجوع إلى 
الدراسات الآتية : 

Belardinelli, C., Hatch, J. P.. Olvera, R. L.. Fonseca, M., Caetano, S. C., Nicoletti, M., 
et al. (2008). Family environment patterns in families with bipolar children, 
Journal of Affective Disorders, 107(1-3), 299-305. 

Davis, C.. Levitan, R. D., Carter, J., Kaplan, A. S.. Reid, C., Curtis, C., et al. (2008). 
Personality and eating behaviors: A case-control study of binge eating disorder, 
ternational Journal of Eating Disorders, 41, 243-250. 

Hall, S. S., Arron, K., Sloneem, J., & Oliver, C. (2008). Health and sleep problems in 
cornelia de lange syndrome: A case control study. Journat of Intellectual Disability 
Research, 52, 458-468. 

Smith. G. S.. Keyl, P. M.. Hadley, J. A., Bartley, C. L., Foss, R. D., Tolbert, W. G., 
et al. (2001). Drinking and recreational boating fatalities: A population-based 
case-control study. Journal of the American Medical Association, 286, 
2974-2980. 

Yoshimura, N., Nishioka, S.. Kinoshita, H., Hori, N., Nishioka, T., Ryujin, M., el al. 
(2004). Risk factors for knee o8teoarthritis in Japanese women: Heavy weight, 


previous joint injuries. and occupational activities. Journal of Rheumatology. 
3(1). 157-62. 
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مذكرة عن التصميمات والدراسات الأخرى: 
المسوح المقطعية وبيانات الإجماع 


المسوح المقطعية 

يفضى تصميم المسوح المقطعية إلى تقديم صورة عن مجموعة واحدة 
أو عدة مجموعات فى فترة زمنية واحدة» وغالبا ما يرتبط هذا التصميم باستخدام 
الاستبيانات البريدية؛ وما إلى ذلك من الاستبيانات التى يقوم المبحوث باستكمالها 
بنفسهء علارة على المقابلات الشخصية والاتصالات الهاتفيةء كما يطلق على هذا 
النمط من التصميمات أحيانا مصطلج التصميم المسحى أو الوصفى. 


فيما يلى ثلاثة أمثلة توضيحية على استخدام تصميمات البحوث المقطعية. 


تصميم الدراسات المقطعية: 
-١‏ إجراء مقابلات مع اللاجئين لاستكشاف مخاوفهم وتطلعاتهم الآنية. 
والخدمات عبر الهاتف» وذلك بهدف التعرف على آرائهم حول جودة تلك 
السلع والخدمات. 
-٣‏ إسهام المجتمع المحلى فى مسح باستخدام الشبكة العنكبوتية» 
لاستكشاف احتياجاته المتعلقة بخدمات الشباب. 
تستخدم مسو ح تصمیمات البحوث المقطعية فى وصف عيئة الدراسة»ء وتقديم 
المعلومات الأساسية عنهاء عند بدء الدراسة التجريبية. قد تتمثل عينة الدراسة فى 
أفراد أو مؤسسات» كالمدارس والشركات والمستشفيات» فالباحث الذى يقوم بإجراء 


159 


للتعرف على سياسة تلك الشركات حيال الإجازات التى تحصل العاملات فيها على 
إجازة للولادة» ورعاية الأطفال الرضع» فإنه حينها يقوم بدراسة مقطعية . 

تتكون المعلومات الأساسية من البيانات الديموجرافية (مثل اسن والنوع 
الاجتماعى و الدخل والحالة التعليمية والحالة الصحية) وإحصاءات المتغيرات مثل 
الوضع الراهن للمعرفةء والاتجاهات والسلوكيات» إلا أن الباحث قد يربط كذلك 
بين البيانات الديموجرافية وغيرها من المتغيرات. من ذلك مثلاء أن دراسة مقطعية 
تجرى عن الإحاطة بالأحداث الجارية بين تلاميذ المدارس المتوسطةء يمكنها أن 
تدرس العلاقة بين النوع الاجتماعى (وهو أحد المتغيرات الأساسية)ء والإحاطة 
بالأحداث الجارية (وهو متغير أساسى آخر). 

يكمن القصور الأساسى فى الدراسات المقطعية فى عجزها عن تقديم أية 
معلومات عن العلاقات السببية (العلية) : فهى تكتفى بإتاحة المعلومات عن 
الأحداث فى حدث وحيد ثابت فى مرحلة تاريخية بعينها. لنفترض مثلا أن باحثا ما 
قد اكتشف أن الفتيات أقل دراية بالأحداث الجارية مقارئة بالفتيان» فإن هذا لا يعنى 
أن يستنتج هذا الباحث» أن الفتاة أقل اهتماما بالشئون العامة والأحداث الجارية 
لمجرد كونها أنثى. إن أقصى ما يستطيع هذا الباحث أن يؤكده هوء أن الفتيات كن 
أقل وعياء بمجريات الأحداث فى تلك الدراسة وحسب. 

لتقديم المزيد من الإيضاحات حول هذه النقطة لنفترض أن مراجعا ما يقوم 
بمراجعة التراث البحثى المتاح» عن ممارسة الأنشطة الرياضية فى المجتمع 
المحلى. ولتفترض كذلك أن هذا المراجع معنى خصيصا بالعلاقة بين العمر (السن) 
وممارسة الأنشطة الرياضيةء وأنه يحاول الحصول على إجابة عن السؤال الآتى: 
هل تتناقص معدلات ممارسة التمرينات الرياضية مع التقدم فى السن؟ سوف يجد. 
المراجع بين يديه التقرير التالى: 


160 


تقرير عن مسح مقطعى لعادات ممارسة التمرينات الرياضية 


فى شهر مارس من هذا العامء قام باحث نرمز إليه هنا بالحرف (4)ء 
بإجراء دراسة مسحية عن ٠٠٠١‏ فرد» تتراوح أعمارهم بين الخامسة والأربعين 
إلى السبعين عاماء بهدف الكشف عن عاداتهم فى ممارسة التمرينات الرياضية؛ 
ومن بين الأسئلة التى طرحها على المبحوثين كان السؤال الآتى : 'كم من الوققت 
تقضى فى ممارسات التمرينات الرياضية فى اليوم فى الظروف العادية قام هذا 
الباحث بتقسيم عينة البحث إلى مجموعتين : تضم إحداهما الأفراد البالغين الخامسة 
والأربعين عاما فأصغر» أما المجموعة الثانية فإنها تتشكل من الأفراد البالغين 
السادسة والأربعين من العمر فأكثر. أسفر التحليل الذى قام به الباحث للبيانات التى 
جمعها عن حقيقة مؤداهاء وجود اختلاف فى مقدار الوقت الذى تقضيه كلكا 
المجموعتين فى ممارسة الأنشطة الرياضيةء مع زيادة تبلغ ربع الساعة لدى 
المبحوثين الأصغر سنا فى ممارسة تلك الأنشطة فى اليوم العادى. 

زاء على ما سلف آفكزه تطرع السرا الأتى ٠‏ هل وتر قتعم فن ان 
سلبا على ممارسة الأنشطة الرياضية" والإجابة ببساطة أن التحليل الذى قدمه هذا 
الباحث لا يوفر إجابة شافية على ذلك السؤالء فالانخفاض الذى شوهد فى هذا 
المسح المقطعى قد يعنى بالفعل انخفاضا فى ممارسة النشاط الرياضى فى التقدم فى 
السن» أو قد يعكس سوء اختيار هذه العينة تحديدا. فقد تكون الشريحة الشابة 
المختارة لهذه الدراسة شغوفة بممارسة الأنشطة الرياضية» بينما قد يكون كبار 
السن ممن لا ينجذبون لممارستها. هنا يحتاج المراجع إلى اتخاذ القرار الذى يراه 
ملائما حيال اختيار أحد التفسيرين. 

يمثل التنقيب فى التراث البحثى لمعرفة أى من الاستنتاجين المذكورين» يلقى 
تأييدا من الدراسات الأخرى» أحد الأساليب التى يتبعها الباحث لتقرير صلاحية أى 
منهما. هل يكرس التراث البحثى المتاح فكرة تقلص ممارسة النشاط الرياضى مع 
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التقدم فى السن؟ فهناك بعض المجتمعات المحلية التى تشهد تزايدا فى ممارسة 
الأنشطة الرياضية لدى كبار السن»ء بسبب توافر الوقت الناجم عن تقاعدهم عن 
العمل» أو القيام بأعمال مؤقتة لا تستغرق الكثير من وقتهم» مما يتيح لهم ممارسة 
تلك الأنشطة بمعدلات أكبر مقارنة بالشباب. 

ننتقل الآن إلى مثال آخر؛ لنفترض مثلا أن مراجعا ما معنى بالمقارنة بين 
العبء الذى تتحمله عائلات الأطفال المصابين باضطراب التواء الوجه 
disorder‏ 0urette'sا»‏ وذلك الذى تضطلع به عائلات الأطفالء الذين يعانون من 
أزمات ربوية فيما يتعلق بالعبء الذهنى وعبء الرعايةء التي تقوم بها تلك الأسرة. 
والسؤال هو : هل يتمكن المراجع من الحصول على المعلومات التى يحتاجهما 
اعتمادا على أسلوب المسح المقطعى ؟ 


قام الباحثون بدراسة العبء الذهنى (العقلى)» وعبء الرعاية التى تتحملها أُسرة 
الطفل المصاب باضطراب التواء الوجهء مقارنة بالعبء الذهنى والرعاية التى تتحملها 
عائلة الطفل المصاب بالربو. جرى المسح بالعيادات الخارجية فى مستشفيات الأطفال 
حيث جرت مقابلات مع هذه الأسر» اشتمل المسح على مقياسين هما : 

)١(‏ استبيان الصحة العامة - ۲٢‏ [610] لقياس الصحة العقلية. 

(۲) عبء رعاية الأطفال المرضى (تقييم تأثير الطفل والمراهق). 

بعد تطبيق استبيان الصحة العامة 61۸0-28 على المجموعين» اتضح أن 
#4 من أسر الأطفال المصابين باضطراب التواء الوجه»ء كانوا يعانون من مشاكل 


«General Health Questionnaire J |رiصڀڏڌخlا‎ (*) 
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فى الصحة العقليةء بينما بلغت تلك النسبة %۳٤,٦‏ فقط بين أسر الأطفالء الذين يعانون 
من أزمات ربوية؛ وقد استمر هذا التأثير ذا دلالة إحصائية حتى مع إدخال المتغيرات 
الديموجرافية (مثل السن والحالة التعليمية). كما اتضح أن أسر الأطفال المصابين 
باضطراب التواء الوجه» تتحمل عبئا أكبر فى رعاية أطفالها المرضى. 

عموماء من الصعب الجزم بأن الفروق فى اضطرابات وضغوط المشكلات 
العقلية الواردة فى هذا المثالء ترجع إلى طبيعة العبء الذى تتحمله أسر الأطفال 
الذين يعائون من اضطراب التواء الوجه» أو أن هذه الضغوط مردها إلى أسباب 
أخرى مختلفة كليا عن الأسباب التى أوردها الباحثون. إذ من المحتمل مثلاء أن 
تلك المجموعة من أسر الأطفال المصابين باضطر ابات التواء الوجه» خاصة كانت 
تعانى أصلا من مشكلات عقلية فى الأساس» وذلك بغض النظر عن معاناة أطفالهم 
من اضطرابات التواء الوجه. من ثم فإن المراجع البحثى فى حاجة للحصول على 
المزيد من المعلومات عن عينتى البحث» وكيف تم اختيارهما حتى يتمكن من اتخاذ 
القرار الملائم حيال الحكم بصدق الاستنتاجات التى انتهت إليها الدراسة. 


للحصول على أمثلة عن الدراسات المقطعية يرجى الرجوع إلى المصادر الآتية: 


Belardinelli, C.. Hatch, J. P.. Olvera. R. L., Fonseca, M., Caetano, S. C., Nicoletti, M., 
et al. (2008). Family environment patterns in families with bipolar children. 
Journal of Affective Disorders, 107(1-3), 299-305. 

Carmona, C. G. H., Barros, R. S., Tobar, J. R., Canobra, V. H., & Montequin, E. A. 
(2008). Family functioning of out-of-treatment cocaine base paste and cocaine 
hydrochloride users. Addictive Behaviors, 33, 866-879. 

Cooper, C., Robertson, M. M., & Livingston, G. (2003). Psychological morbidity and 
caregiver burden in parents of children with Tourette's disorder and psychiatric 
comorbidity. Journal of the American Academy of Child & Adolescent Psychiatry, 
42, 1370-5. 

Davis, C.. Levitan. R. D., Carter, J., Kaplan, A. S., Reid, C., Curtis, C., et al. (2008). 
Personality and eating behaviors: A case-control study of binge eating disorder. 
international Journal of Eating Disorders, 41, 243-250. 

Hall,S. S.. Arron, K., Sloneem, J.. & Oliver, C. (2008). Health and sleep problems in 
cornelia de lange syndrome: A case control study. Journal of Intellectual Disability 
Research, 52, 458468. 

Kypri, K., Bell, M. L., Hay, G. C., & Baxter, J. (2008). Alcohol outlet density and uni- 
versily student drinking: A national study. Addiction, 103, 1131-1138. 

Negriff, S.. Fung. M. T.. & Trickett, P. K. (2008). Self-rated pubertal development, 
depressive symptoms and delinquency: Measurement issues and moderation by 
gender and maltreatment. Journal of Youth and Adolescence, 37, 736-746. 

Schwarzer, R.. & Hallum, S. (2008). Perceived teacher self-efficacy as a predictor 
of job stress and bumout, Applied Psychology: An International Review, 57 
(Suppl. 1), 152-171. 


بيانات الإجماع (الإقرار الجماعى): 

يشيع هذا الأسلوب فى مجالى الصحة والب ويسترشد به الأطباء 
والمرضى» عندما يحتاجون إلى تشخيص وعلاج العشرات من المشكلات الصحية 
بما فى ذلك جراحة استبدال الركبة (تركيب جهاز تعويضى للركبة المصابة) 
والصرع» وإعتام عدسة العين (الكاتراكت). تتشكل لجنة من الخبراء فى المجال 
لتصدر قرارا بإجماع الآراء نظرا للقصور أو التناقض» الذى يشوب التراث البحثٹى 
المتاح حول الموضوع» تجمع لجان التوافق عادة على أن أفضل سبيل للحصول 
على المعلومات يتمثل فى اتباع منهج التجربة المنضبطة . بيد أنء البيانات الجيدة 
للدراسات ليست متاحة فورا وعلى الدوام. 
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تتأتى أفضل تقارير الإجماع عن الجمع بين التراث البحثى المتاح على 
مستوى العالم» مع أساليب التفاعل بين جماعة الخبراء المنوط بهم الوصول إلى هذا 
التقرير» بهدف تحقيق الاستفادة القصوى من خبراتهم. عادة مايتراوح عدد 
الخبراء المشاركين فى هذه الأنشطة من تسعة إلى أربعة عشر خبيرا. تعد تقارير 
الإجماع الصادرة عن المعاهد الوطنية للصحة فى الولايات المتحدةء والمعروفة 
اختصارا باسم N18‏ هى الأشهر والأكثر شيوعا فى هذا المضمار وعنوانها 
الإلکترونی http://consensus.nil.gov g~‏ 

غالبا ما يقع المراجعون أسرى غواية ضم بيانات التوافق (الإجماع)ء لتبرير 
الحاجة لإجراء دراسة ما أو لدعم استنتاجات دراسة معينة. على أية حال تدخل 
بيانات التوافق فى عداد الدراسات التى تستخدم منهج الملاحظةء ومن ثم فإنها 
تعانى من نفس جوانب القصور التى تشوب هذا النمط من الدراسات. 


الكتب: 

تحتوى كتب كثيرة على مراجعات بحثية ممتازة» كما تمثل قوائم مراجعها 
(ببليو جر افياتها) منجما ذهبيا بالنسبة لمراجعى التراث البحثى. هذاء وتمثل الكتب 
كذلك أدلة ضرورية لفهم النظريات» ومساعدة المراجع على التشت من صدق 
حاجته لإجراء المراجعةء علاوة على تأكيد اختيار التراث البحثىء» الذى ينوى 
المراجع التعامل معه وكذلك تثبيت (أو نقض) نتائجه. عمومًَا تقوم المراجعمات 
البحثية تحديدا على أساس تحليل الدراسات الأصلية. فالدراسات الأصلية تمنح 
المراجع الفرصة للقول بأن» "مؤلفين معينين قد توصلا إلى اكتشاف ٠...‏ على 
حين تلزمه الكتب على القول بأن "مؤلفين معينين قد قالا....". 


165 


الصدق الداخلي والخارجي : 

يؤدى التصميم البحثى الملتزم بالصدق الخارجى إلى نتائج تنتطبق على 
المجتمع الذى تستهدفه الدراسة. من ذلك مثلاء أن المسح المتسم بالصدق الخارجى 
الذى يستهدف التعرف على الميول التفضيلية للأشخاص الذين تزداد أعمارهم عن 
الخامسة والأربعين عاما فى التعامل مع شركة طيران معينة»ء يمكن أن تنطبق 
نتائجه على ركاب كافة شركات الطيران بالنسبة لهذه الفئة العمرية. 

أما بالنسبة للصدق الداخلىء فإن التصميم يتصف به إذا ما خلا من الأخطاء 
المتعمدة أو التحيز. يعتبر الصدق الداخلى لتصميم الدراسةء شرطا أساسيا لتمتع 
هذا التصميم بالصدق الخارجى. يعتبر التساؤل عن الصدق الداخلى لتصميم البحث 
واحدا من أهم التساؤلات التى يطرحها المراجع عند إجرائه لمراجعة التراث 
البحثى فى مجال ما. فيما يلى قائمة مراجعة بالتأثيرات التى يمكن أن تهدد الصدق 
الداخلى للتصميم البحثى : 


انعدام الصدق الداخلى : قائمة مراجعة بالمخاطر المحتملة التى تهدد دقة الدراسة 

النضج: 

يشير مصطلح النضوج إلى التغيرات التى يتعرض لها الفردء نتيجة للتطور 
الطبيعى أو البيولوجى أو النفسى. من ذلك مثلاء ما قد يحدث بالنسبة لدراسة حول 
برنامج توعية للوقاية الصحية لطلاب المدارس الثانوية يستغرق خمس سنوات» 
E‏ الطلاب خلال تلك الفترة للنضج العقلى والوجدانى» وهو ماقد 
يتجاوز فى أهميته البرنامج المذكور فى إحداث التغيرات المنشودة فى السلوك 
الصحى لهؤلاء الطلاب. 
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الاختيار: 


يشير الاختيار إلى كيفية اختيار المبحوثين للخضوع لدراسة معينةء وما إذا 
كانوا يشاركون فى تجربة ›» وكيف تم تخصيصهم للمجموعات (تجريبية أو 
ضابطة). يتم تقليل حجم التحيز عندما يحصل كل فرد أو مجموعة على فرصة 
متساوية ئ الخضوع لأبحث. 

التاريخ: 

قد يأتي التحيز في نتائج الدراسة وليد أحداث تاريخية معينة. لتوضيح ذلك» 
لنفترض مثلا أن هناك حملة إعلامية قوميةء لتشجيع الأفراد على الاستفادة من 
خدمات الرعاية الصحية الوقائيةء إلا أن هناك تغييرات أدخلتها شركات التأمين 
تنحو نحو منح تعويضات نقدية للمؤمن عليهم تزامنا مع الحملة الأولى» من ثم فإنه 
يصعب الفصل بين التأثير الذى مارسته الحملة الإعلاميةء وذلك الذى أفضت إليه 
سياسة التعويضات النقدية بالنسبة لزيادة الإقبال على الحصول على الخدمات 
الصحية الوقائية. 

المناهج والأدوات: 

ما لم تتصف الإجراءات المستخدمة فى جمع البيانات بالدقة المتتاهيةء فإن 
الباحث أو المراجع يرتاب فى دقة النتائج التى تنتهى إليها الدراسة. من ذلك مثلاء 
أنه فى حالات الاختبارات القبلية أو البعديةء أو التصميم القائم على الضوابط الذاتية 
فإن (خطأ) إجراء أيسر بعد التدخل» أو البرنامج مقارئة بالوضع قبل التدخل سوف 
يؤدى إلى تفضيل التداخل. 

الانحدار الإحخصائى: 


لنفترض أنه قد تم اختيار مجموعة من الأفرادء للخضوع لتجربة بمدف تعزيز 
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روح التسامح فى المجتمع. ولنفترض أيضا أن اختيار هذه العينة من الأفراد تم على 
ساس تبنيهم لآراء متطرفة معادية للتسامج» وذلك بناء على مسح مبدئى قام به الباحثون 
لاختبار عينة التجربة. قد يظهر التطبيق لثانى للمسح (دون إبخال أية عناصر تجريبية) 
أن تلك الآراء المتطرفةء قد خف غلواؤهاء إلا أن الأمر فى هذه الحالة قد يكون مجرد 
اصطناع إحصائی. وهو ما يطأق عليه الانحدار نحو الوسط الحسابى. 

استنزاف البيانات: 

يشير هذا المصطاح إلى ضياع البيانات الذى قد ينجم عن نكوص المبحوثين 
عن استكمال جزء من الاستبيانء أو الاستبيان بأكمله» وذلك لأسباب تتفاوت من 
انتقالهم إلى موقع سكنى آخر بعيدا عن مكان البحث» أو إصابتهم بمرض يمنعهم 
من ذلك» أو حتى شعورهم بالضجر أو الفال من اليه بر متها ارما إلى ذلك قن 
أسباب. فى بعض الأحيان يختلف الذين يستمرون فى الخضوع للدراسة المطولة 
عن أولئك الذين لم يستكملوهاء مما قد يفضى إلى التحيز فى استنتاجات الدراسة. 

غالبا ما تتعرض الدراسات للمخاطر التى تهدد صدقها الخارجى نتيجة 
الأسلوب الذى يتبعه الباحث فى اختيار المبحوثين أو المشاركين فى تجربة ما. فقد 
يستجيب المبحوثون مثلا على أسئلة المسح بشكل لا نمطىء لأنهم ي دركون أنهم 
يخضعون لتجربة معينة : وهو ما يطلق عليه تأثير "هاوثورن*“. 

يتعرض الصدق الخارجى كذلك للتهديدء لمجرد شعور المبحوثين بأنهم 
موضع اختبار أو تجربة أو موضع للملاحظةء ومن ثم فإنهم ي صبحون يقظين 
للسلوكيات التى يتوقعها الباحثون» أو تلك التى تلقى استحسانهم. فيما يلى قائمة 
مراجعة بالأسباب التى قد تكون مصدرا لانعدام الصدق الخارجى. 


(*) تأثير "هاوثورون" .111«110۳٩8‏ الذي يشير إلى تأثر استجابات المبحوثين للاختبار نتيجة علمهم سلفا 
بأنهم موضو عون في موقف تجريبي معين. (المترجم) 
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انعدام الصدق الخارجى : قائمة مراجعة لما ينبغى تجنبه 


التأثيرات الارتكاسية للاختبار: 

يمكن للمقياس أو الإجراء الذى يتم تطبيقه قبل البدء فى تجربة ماء أن 
يستثير حساسية المبحوثين المشاركين فيها. اتوضيح هذه المقولة لنفترض مثلاء أنه 
قد وقع الاختيار على مجموعتين من تلاميذ السنة الأاولى من التعليم الثانوى 
للمشاركة فى برنامج خاص بتعليم الأخلاقيات الحميدة ولنفقرض أن المجموعة 
الأولى قد خضعت لدراسة مسحيةء للتعرف على رأيها فيما يتعلق ببعض القضايا 
الأخلاقيةء ثم عرض عليهم 'فيلم" يدور حول مجموعة من الشبان الصغار ممن 
ينتمون إلى خلفيات اجتماعية مختلفةء يواجهون مآزق أخلاقية معينة. ولنفقرض 
ثالثاء أن المجمو عة الثائية من التلاميذ قد اكتفوا بمشاهدة الفيلم فحسب» فإنه لن 
يكون من المستغرب أن تحصل المجموعة الأولى على درجات أفضل عند إجراء 
القياس البعدى لنتائج التجربةء ولو لمجرد أن هذه المجموعة قد حصلت على تنبيه 
بمحتوى وأهداف الفيلم عبر الأسئلة التى أجابوا عنها قبل عملية القياس. 


التأثيرات التفاعلية لعملية الاختيار: 

يتعرض الصدق الخارجى كذلك للتهديد عندما يكون التدخلء أو الدراسة 
التجريبية والمبحوثون يمثلون مزيجا متفرداء لا يمكن تواجده فى أى مكان آخر. 
لنفترض مثلاء أن هناك مدرسة تتطوع للاشتراك فى برنامج تجريبى يستهدف تحسين 
نوعية أنشطة تزجية أوقات الفراغ التى يمارسها التلاميذء قد يحدث التفاعل بين 
خصائص المدرسة (التى يحتمل ارتباط بعضها بحقيقة تطوع المدرسة للمشاركة فى 
التجربة)ء والبرنامج التجريبى بحيث يشكلان معا مزيجا فريداء مما قد يحد من قابلية 
تطبيق نتائج التجربة على الحالات الأخرى. 
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التأثيرات الارتكاسية للابتكار: 


أحيانا تكون البيئة التى تجرى فيها التجربة مصطنعة إلى الحد الذى يشعر 
فيه كافة المشاركين فيهاء بأن هناك أمرا محددا يحدث ومن ثم يفتعلون سلوكيات 


التداخل الناجحم عن تعدد البرامج: 

يكون من العسير أحيانا عزل المؤثرات الناجمة عن عنصر تجريبى معين 
بسبب» احتمال مشاركة المبحوثين الخاضعين للتجربة فى أنشطة أو برامج أخرى 
اة 

توضح الأمثلة التالية كيف يتأثر الصدق الداخلى والخارجى فى تصميمين 


تأثير اختيار تصميم البحث على الصدق الداخلى والخارجى 


-١‏ الضوابط المتلازمة دون التخصيص العشوائى 

الوصف : يستغرق برنامج "العمل والإجهاد' المترتب على العمل عاما كاملا 
بهدف تخفيف الضغوط العصبية (الإجهاد) التى يعانيها الفرد فى موقع العمل. يمكن 
للأفراد المؤهلين للخضوع للبرنامج» أن يندرجوا فى واحد من شكلي (نسنختي) 
البرنامج لاكتشاف ما إذا كان البرنامج قد حظى برضاء المشاركين فيهء ويّطلب 
من كاتا المجموعتين الإجابة على استبيان متعمق فى نهاية العام الذى يستغرقه 
البرنامج التجريبى» ثم تقارن النتائج. 
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التعقيب : يحتمل تعرض الصدق الداخلى للتشويه بسبب الفروق التى توجد 
بين مجموعتى الدراسة عند بدء التجربةء فقد يلوذ البعض الأشد معاناة من الإجهاد 
وضغوط العمل باختيار برنامج دون آخر. كما أنه نظرًا لوجود فروق بين أفراد 
المجموعتين عند بدء التجربةء قد تتأثر معدلات تسرب المبحوثين» والعجز عن 
متابعة أولئك الذين لا يستكملون الدراسة. إن الإخفاق فى اختيار مجموعتى التجربة 
عشوائياء سوف يوؤثر سلبا على الصدق الخارجى للدراسة»ء بسبب المؤثرات 
التفاعلية لعملية الاختيار. 


-٣‏ الضوابط المتلازمة مع الاختيار العشوائى 

الوصف : قام صندوق حماية الطفولة بتقييم ثلاثة برامج» تستهدف تحسين 
الأداء الدراسى للتلاميذ. تم تخصيص الأطفال عشوائيا لأحد البرامج الثلاثء وتم 
جمع البيانات الأساسيةء علاوة على دراسة E‏ 
وكفاءة (البرامج الثلاث). بعد مرور ثلاث سنوات على بدء التجربة خضع الأطفال 
للاختبار لتحديد التغيرات التى طرأت على أدائهم» باستخدام عدد من المتغيرات 
تشتمل فيما تشتمل على الإنجاز الدراسى» والسلوك داخل المدرسة والبيت» كما 
أجريت مقابلات مكثفة مع أولئك الأطفال طوال مدة الدراسة. 


التعقيب : يتمتع هذا التصميم بالصدق الداخلى نظرا لتخصيص ار 
عشوائيا لكل برنامج من البرامج الثلاث» وأن أى تغيير يمكن أن يوثر على أى 
عنصر من عناصر التجريب فى إحدى الدراسات الثلاثةء يكون له نفس الت أثير 
على باقى المجموعات» أما بالنسبة لتحسين مستوى الصدق الخارجى» فإن نائج 
الدراسات الأخرى إلى تقوم بإجرائها جهات أخرى على الأطفال» ينبغى أن 
تضاهى تلك التى يتبناها صندوق حماية الطفولة. إلا أن هذه المضاهاة الإضافية لا 
تضمن انطباق نفس النتائج على طرف ثالث» أى مجموعة ثالثة من الأطفال. هناك 
اعتبار آخر يتمثل فى أن مسئولى تلك المدرسة الخاضعة للتجربةء قد لا ينفقون 
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الكثير من المال كما درجوا على ذلك نظرًا لمعرفتهم المسبقة أن البحث (التجربة) 
ينطوى على دراسة كفاءة المدرسة (وهو ما يعبر عن التأثيرات الارتكاسية 
للابتكار). وأخيرًاء فإننا نجهل ما إذا كانت عملية جمع البيانات الأساسية قد أشرت 
على أداء التلاميذ والمقابلاتء وكيف تم ذلك (التفاعل بين الاختبار والتجربة). 


معيار الجودة : سحب العينات 


تعريف العينة : 
مؤسسات و أشخاص وتظم»› ويعانى من مشكلات معينةء يستهدف الباحث تعميم 
نتائج دراسة العينة عليه. لتوضيح ذلك دعنا ننظر فى الأمقة الآتية عن 
المجتمعات المستهدفة بالدراسة والعينات المسحوبة منها. 

مجتمعان مستهدفان بالدراسة وعينتان دراسيتان: 

= المجتمع المستهدف : كافة برامج تدريب المدرسين التي ترعاها الو لاية. 

البرنامج : التحسين المستمر لجودة العملية التعليمية : وهو عبارة عن 

تدخل (تجريبى) لمراقبةء وتحسين جودة برامج تدريب المدرسين» فى هذا المقام › 
يعتبر أداء التلاميذ فى اختبارى القراءة والرياضيات على مستوى الولاية ككل أحد 
مؤشرات جودة هذا البرنامج التدريبى. 

العينة : تم اختيار عينة مكونة من خمس مؤسسات معنية بتدريب المدرسين 
للحكم على تجربة تحسين جودة برامج تدريب المدرسين» بعد مرور عام كامل تم 
اختيار عينة مكونة من %٠١‏ من التلاميذء لتقييم أدائهم فى اختبارى القراءة 
والرياضيات بالنسبة لكافة المدرسين الذين خضعوا للتدريب. 
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التعقيب : استهدفت هذه الدراسة تقييم كافة برامج تدريب المدرسين فى 
الولاية. وقع الاختيار على خمسة من تلك البرامج» لتطبيق برنامج التحسين 
المستمر للجودة. قام الباحث باختيار عينة مكونة من %٠١‏ من التلاميذ, لتقييم 
أدائهم فی اختباری القراءة والرياضيات»› وذلك بهدف تقییم مدی جودة البرنامج 
التدريبىء من تم تم تطبيق النتانج على كافة برامج تدريب المدرسين على مستوى 
الولاية ككل. 

۲- المجتمع المستهدف بالدراسة : كافة التلاميذ المحتاجين لتحسين 
قدراتهم على القراءة. 

البرنامج . خيارات التعلم 

العينة : تم اختيار خمس مدارس موجودة فى ثلاث بلديات» تحتوى كل من 
الأقل ممن هم فى حاجة إلى تحسين قدراتهم فى القراءةء تم تطبيق نتائج الدراسة 
على كافة التلاميذ المحتاجين للمساعدة خاصة في مجال القرأءة. 


معايير الضم والاستبعاد؛ أو صلاحية المبحوثين للخضوع للدراسة 

تمثل العينة شريحة من شرائح المجتمع» الذى تستهدف دراسة العينة تطبيق 
نتائجها عليه» فى حالة ما إذا خططت الدراسة لفحص تأثير تطبيق برنامج إرشادى 
على اتجاهات الأطفال نحو المدرسة مثلاء ولیس على جميع التلاميذ الذين 
يحتاجون إلى تبنى اتجاهات أفضل» حتى يتم ضمهم إلى عينة الدراسة»ء بعدها 
ينبغى على الباحثين أن يتخذوا القرار الملائم حيال نوعيات التلاميذ الذين ينبغى أن 
يكونوا بؤرة اهتمام الدراسةء هنا تطل ثلاث أسئلة برؤوسها تتطلب الإجابة عليهاء 
ألا وهى : )١(‏ هل ينبغى أن يركز البرنامج على التلاميذ المنتمين لففة عمرية 
معينة؟ » (۲) هل ينبغى أن يركز البرنامج على التلاميذ ذوى مستويات معينة من 
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الأداء الدراسی؟ (۳) هل ينبغى أن يركز البرنامج على التلاميذ الذين يتغيبون كثيرا 
عن الانتظام فى صفوف الدراسة؟ 

انطلاقا من رؤية مراجعة التراث البحثي» تتمثل الجودة المنهجية فى وجود 
أدلة واضحة على معايير الضم والاستبعاد؛ إن الإخفاق فى تحقيق وضوح تلك 
المعاييرء يعنى استحالة قيام المراجع بتحديد المنضمين للدراسةء أو المستبعدين منها 
وكذلك من تنطبق عليهم نتائج الدراسة. إن المزاعم التى يطلقها الباحثون فيما يتعلق 
بإمكانية تعميم (تطبيق) نتائج دراساتهم على مجموعات أخرى من الأفرادء 
أو الأماكن يمكن إخضاعها للتقييم فقط. فى إطار المبحوثن أو المشاركين فى 
التجربة والذين كانوا مؤهلين أصلا للدراسةء والذين شاركوا فعليًا فيها. 

يحتوى المثال الآتى على معايير افتراضية للضم؛ والاستبعاد لتقييم برنامج 
يهدف إلى تشجيع الأطفال على حب المدرسة. 


معايير الضم والاستبعاد لدراسة عن تأثير برنامج لتشجيع الأطفال على تبنى 
اتحاهات إيجابية نخو المدرسة 


معايير الضم: 

- كافة التلاميذ الملتحقين بمدارس فى منطقة معينة فى الصفوف الدراسية 
من السادس إلى التاسع. 

- التلاميذ الناطقين بالإنجليزية والإسبانية. 

- التلاميذ المشاركين فى برنامج مناهضة التغيب عن المدرسة. 

معايير الاستبعاد: 

-كافة التلاميذ المودعين حاليا فى الإصلاحيات (سجون الأحداث). 
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التعقيب : وضع الباحث معايير واضحة لعينة من التلاميذ الذين خضعوا 
للدراسةء والذين تنطبق عليهم نتائجهاء ضمت هذه العينة الأطغال الملتحقين بالصفوف 
الدراسية من السادس إلى التاسع الذين يتحدثون اللغتين الإسبانية والإنجليزيةء ويعيشون 
فى مناطق سكنية معينة وشاركوا فى برنامج مناهضة التغيب عن الدراسة. 

لم تنطبق نتائج الدراسة على التلاميذ الذين استوفوا شروط بعض المعايير 
فحسب (وليس كافة المعايير)ء مثل طلاب الصف السادس المقيمين في منطقة 
سكنيةء تقع ضمن نطاق مجتمع البحث ويتحدثون الإسبانية؛ إلا أنهم لم يشاركوا فى 
برنامج مناهضة التغيب عن الانتظام فى الدراسة. 


أساليب سحب العينة (المعاينة) 

عادة ما تنقسم أساليب سحب العينات إلى نمطين هما : 

أولا : أسلوب العينة العشوائية أو الاحتمالية التى تعد أفضل وسيلة لتأكيد 
صدق أية استدلالات إحصائية حول فعالية برنامج ماء وقابليته للتعميم على كافة 
مفردات مجتمع البحث تتميز العينة الاحتمالية بتساوى فرص كل مفردة من 
مفردات المجتمع المستهدف بالدراسة فى الانضمام للعينة. يتطلب انتهاج أسلوب 
العينة العشوائيةء أو الاحتمالية الإحاطة بأسلوب إحصاء الاحتمالات» تحثوى كثير 
من برمجیات الإحصاء على امکانیات سحب العينات عشو ائیا. 

أما النمط الثانى من أساليب سحب الغينات فإنه يتمثل فى العينة العرضية(“ 
.Convenience sample‏ 

تتكون العينة العرضية من الأفراد الذين يتم اختيار هم لسبب بسيط؛ هو أنهم 
متاحون أمام الباحث. فى هذا النمط من أنماط العينات تتوافر الفرصة أمام بمض 


(*) حسب ترجمة فؤاد البهى السيد للمصطلح فى : فؤاد البهى السيد )٠۹۷۹(‏ علم النفس الإحصائى وقياس 
العقل البشرى. ط. القاهرةء دار الفكر العربى» ص .٠١۹‏ (المترجم) 
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أفراد المجتمع الذى ت تستهدفه الدراسة للانضمام للعينة على حين لا تتاح نفس 
الفرصة أمام الآخرينء نظرا لأنهم لم يكونوا متاحين أثناء اختيار العينة. يترتسب 
على هذا أن البيانات التى يتم جمعها من دراسة ت تتم على عينة عرضيةء قد لا 
تصلح للتعميم على جميع مفردات المجتمع المستهدف بالدراسة. (فقد يختلف الأفراد 
الذين يظهرون عرَضنًا أمام الباحث أثناء سحب العينة عن أولئك الذين لم يحدث لهم 
ذلك). للتدليل على ذلك لنفترض مثلا أن باحثا ماء مهتم بموضوع تقييم الخدمات 
الصحية التى يحصل عليها طلاب الكليات» قد قرر إجراء مقابلات مع مائة طالب 
حضروا للعيادة الطبية للحصول على علاج ما خلال الأسبوع الأخير من شهر 
ديسمبر؛ أى فى الفترة من ٠‏ ديسمبر وحتى الأول من ينايرء ولنفترض أيضا أن 
هذا العدد من الطلاب قد تمت مقابلتهح بالفعل. هنا تواجهنا مشكلة تتمثل فى انتشار 
الفيروسات التى تصيب الجهاز التنفسى فى هذا الوقت من العام› وكذلك الحوادث 
المترتبة على رياضة التزلج على الجليد؛ علاوة على ذلك فإن كتيرا من الكليات 
والمدارس تكون مغلقة فى هذا الوقت من العام وأن الطلاب يكونون فى أجازة. 

يترتب علي هذا أن البيانات الناتجة اتجة عن هذه الدراسة نَت تتسم بالتحيز نظرا 
لاستبعاد عدد كبير من الطلاب لسبب بسيط» هو أنهم لم يكونوا متواجدين فى 
الحرم الجامعى أثناء إجراء الدراسة (وإذا كانوا مرضىء» فإنهم لم يتلقوا علاجا عن 
طريق الخدمات الصحية المتاحة لطلاب الجامعات» أو أنهم حصلوا على العملاج 
اللازم من جهات أخرى). 


العينة العشوائية السيطة: 
تتميز العينة العشوائية البسيطة بأنها e‏ 
للاختيار لضمها للعينة المطلوبة. بفضل هذا التكافؤ فى الفرص أمام الجميع» تعتبر 
العينة العشوائية البسيطة غير متحيزة نسبيًا. توجد ET‏ 
العينة العشوائية البسيطةء لعل أشهرها استخدام جداول الأرقام العشوائية وجداول 
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الأرقام العشوائية الموجودة فى كتب الإحصاء التى ينتجها الحاسوب ثم تطبيق هذه 
الجداول على قوائم المشاركين (المبحوثين) المزمع اشتراكهم في الدراسة. 

لنفترض أن باحثا ما يريد استخدام جدول من جداول الأرقام العشوائية 
لاختيار عينة عشوائية فى مجموعة» يبلغ عددها عشرون اختقصاصيا فى علم 
النفس. يطلق على قائمة أسماء الاختصاصيين المشار إليهم سلفا اسم إطار العينة 
frame‏ عinاSamp.‏ فى البداية يقوم هذا الباحث المفترض بتحديد رقم معين لكل 
اسم من الأسماء الواردة فى القائمةء ويتم ترتيب الأرقام من ١‏ إلى ۲١‏ (بحيث 
يشير الرقم ١‏ إلى اسم "آدامز" ؛ والرقم ۲ إلى اسم تيكر" بينما يشير الرقم ٠١‏ إلى 
اسم "توماس" مثلا) . يلى ذلك قيام الباحث باستخدام إحدى قوائم الأرقام العمشوائية 
الموجودة عادة فى كتب الإحصاءء لاختيار الأرقام العشرة الأولى من بين الرقم ١‏ 
إلى الرقم ٠١‏ . أو قد يلجأ الباحث إلى تجهيز قائمة مكونة من عشرة أرقام 
باستخدام إحدى البرمجيات الإحصائية. 


العينة النظامية: 

النفترض جدلا أن أحد الباحثين يرغب فى دراسة عينة مكونة من خمسمائة 
تلميذ من تلاميذ السنة النهائية فى التعليم الثانوى» البالغ عددهم ثلاثة ألاف تلميذ. 
عند استخدام أسلوب ضحب العينة النظامية يقوم الباحث أولا بتقسيم العدد الكلى 
)٠٠١(‏ على العدد المرغوب دراسته »)5٠١(‏ مما ينتج عنه ست مجموعات 
وعندها يتم اختيار الاسم السادس من القائمة الأصلية للأسماء. أما البديل لذلك فإنه 
يتمثل مثلا فى استخدام النرد (زهر الطاولة) لاختيار العينةء فإذا ظهر الرقم خمسة 
يقوم الباحث عندها باختيار الاسم الخامس أولاء ثم الاسم العاشر ثم الاسم الخامس 
عشر حتى الاسم رقم خمسمائة. 

لا ينبغى استخدام العينة النظامية فى حالة ما إذا كان التكرار يمثل عنصرا 
أساسيا من عناصر إطار العينةء أو القائمة التى يتم سحب العينة منها - من ذلك 
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مثلا أنه فى حالة ما إذا كان إطار العينة عبارة عن قائمة بالأسماء فإنه يمكن 
استبعاد الأسماء التى تبداً بحروف أبجدية معينةء بسبب ندرة الأسماء التى تظهر 


فى القائمة لأسباب اثنية معينة. 


العينة الطبقية: 

تعبر العينة العشواية الطبقية عن شرائح أو جماعات فرعية من شرائح 
المجتمع» ثم يتم اختيار عينة عشوائية تعبر عن تلك الشرائح أو الجماعات الفرعية. 
من ذلك مثلاء أنه فى حالة تطبيق برنامج» يستهدف تدريب الطلاب على اكتساب 
مهارات حل المشكلات» فقد يختار الباحث عينة من الطلاب ينتمون إلى ففات 
عمرية مختلفةء ومستويات إنجاز وأداء مختلفةء علاوة على مستويات مختلفة للشة 
بالذات. هنا تعتبر الفئة العمرية ومستوى الإنجاز والأداء» ومستوى الققة بالذات 
هى الشرائح المعبرة عن مجتمع البحث. 

يتم اختيار الشرائح أو الجماعات الفرعية عندما يقوم الباحث بتقديم أدلة 
على علاقتها بالمتغيرات التابعةء التى تعبر فى هذه الحالة عن مهارات حل 
المشكلات» أى أن الباحث يتيج للمراجع بيانات (أدلة) مقنعة مستمدة من دراسة 
عالية الجودةء وآراء خبراء - أن العناصر المتمقظة فى السن ومستوى 
الإنجاز أو الأداء العام للطلاب» علاوة على مستويات الثقة بالنفس توثر على 
مستوى مهارة حل المشكلات لدى الطلاب. 

قد تتعرض نتائج الدراسة للدحض والتفنيد إذا ما همل الباحث استخدام 
طريقة العينة العشوائية الطبقيةء للتدليل على ذلك نفترض مثلا أن التراث البحشى 
المتاح يوحى بأن ردود أفعال النساء إزاء تجربة دواء جديدء تتباين بتباين ففاتهن 
العمرية. فإذا أخفق الباحث فى ترتيب عينة البحث تبعا للففة العمرية للنساء 
المشاركات فى التجربةء فإن كلا من الأداء الجيد والسيئ سوف يتعادلان بين 
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التدو اك ون يى ى ا وء ال س لر قدت وكةو اي اك من 
الجماعات من هذا الدواء الجديد. 

عندما لا يختار الباحث العينة الطبقيةء فإنه يمكنه حينئذ أن يقوم بتطبيق 
بعض الأساليب الإحصائية (مثل تحليل التغاير والانحدار) استرجاعيا (ارتجاعيا) 
(أى بعد إتمام عملية جمع البيانات)» وذلك لتصويب أية اختلالات تشوب المتغيرات 
التابعة أو النتائج. عموماء يفضل التنبؤ بوجود أية متغيرات تتسبب فى تشوش»› 
أو ارتباك فى الدراسة من خلال حبك العينة قبل إجراء الدراسةء بدلا عن تصويب 
هذه الاختلالات عبر التحليل ارتجاعيا. يعود السبب فى هذا إلى أن التصويبات 
الإحصائية تتطلب تطبيق فرضيات صارمة للغايةء حول طبيعة البيانات»ء وهى 
فرضيات» لم تكن موضع اهتمام الباحث عند تصميم خطة العينة منذ البداية. لهذاء 
فإن استخدام التصويبات الإحصائية التى تتم بعد ظهور نتائج الدراسةء يفضى إلى 
فقدان الفعالية أو القدرة على تتبع الفروق الفعلية مع وجود استثناءات قليلة للغاية. 


العينة العنقودية: 

تعبر المجموعات العنقودية عن جماعات تنشأً طبيعيا (تلقائيا) في المجتمع 
مثل: المدارس والعيادات الطبية ومراكز الخدمات الاجتماعيةء والمدن والولايات 
وما إلى ذلك. عند اللجوء لاستخدام العينة العنقوديةء يتم تقسيم السكان إلى 
مجموعات يمكن اختيارها وتخصيصها عشوائياء كما .يمكن اختيار وتخصيص 
مكونات هذه المجموعات عشوائيا. لتوضيح هذه العبارات» لنفترض مثلا أن عشرة 
بلديات قد قررت تجريب برنامج جديد» يهدف إلى زيادة إققال المواطنين على 
المشاركة السياسيةء وتشجيعهم على الإدلاء بأصواتهم فى الانتخابات» بينما يمشل 
النظام الانتخابى التقليدى البرنامج الضابط عند استخدام نظام العينة العشوائية 


۰ 


179 


العنقوديةء فإن كل بلدية تمثل مجموعة عنقوديةء يمكن أن يتم اختيار ها وتخصيصها 
عشوائيا إلى البرنامج التقليدى أو الجديد. 


العينة العرضية: 

يمكن تعريف العينات العرضية بأنها تلك العينات» التى تغيب فيها أية 
احتمالات تتعلق بعملية الاختيار» حيث يلجأ الباحثون إلى اختيار هذه النوعية من 
العينات بداعى الاستسهال؛ مما يعنى انعدام فرص انضمام بعض الأفراد للعينة لسبب 
بسيط هو أنهم لم يكونوا متواجدين فى متناول يد الباحث عند سحب العينة» ومن ثم 
فإن هذا النمط من أنماط العينةء يعانى من ظاهرة التحيزء أى أنه لا يعبر عن مجمل 
مفردات مجتمع البحث ما لم يثبت العكس (من خلال الأساليب الإحصائية مثلآ). 


وحدة المعاينة 


يشكل التضارب المحتمل بين العينة التى يتم سحبهاء وتلك التى يتم تحليلها 
إحصائيا مسألة مهمة تشغل حيزا كبيرا من اهتمام الباحث عند إجراء عملية سحب 
العينات. لنفترض متلا أن فريقا بحثيا ما قد قرر أن يجرى دراسة لاستكشاف 
مدى رضا المرضى عن خدمات مؤسسة طبية كبيرة» تتكون من خمس عيادات 
طبية للقيام بذلك يقوم هذا الفريق بدراسة خمسة آلاف متردد على عيادة تابعة لتلك 
المؤسسة الطبية تقع فى أقصى الشمالء وستة آلاف أخرى فى عيادة أخرى تقع فى 
أدنى الجنوب. 

بنا على نتائج المسح الذى أجرى على هاتين العيادتين الطبيتين؛ اتشضح 
للباحثين أن المترددين عليهما يشعرون بالرضا التام عن الخدمات الطبية التسى 
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يحصلون عليها من المؤسسة الطبية المشار إليها. فعلى سبيل المثشالء كشفت 
الدراسة التى شملت ٠٠٠٠١‏ مستفيد من خدمات المؤسسة أن %۹۸ منهم قد رأوا 
أن الخدمة الطبية التى يحصلون عليهاء لا تقل عن أية خدمة أخرى قد حصلوا 
عليها من قبل» إن لم تكن أفضل بكثيرء وقد أضفت هذه النتائج إحساسا غامرا 
بالسعادة على المسئولين عن المؤسسة الطبية الام التى تضم كافة العيادات الخمس. 

هنا ينبغى على المراجع أن يتوخى أقصى درجات الحذرء عند النظر إلى 
نتائج الدراسات التى تغفل علاج التضارب بين أفراد العينة التى جرت دراستها 
بالفعل والبيانات التى يتم تحليلها وعما إذا كانت تعبر عن أولئك الذين جرت 
دراستهم. ففى المثال السابق لاحظنا أن اثنتين من العيادات الطبيةء قد اختيرتا 
كعينة (وحدة المعاينة) بينما تم تحليل البيانات الخاصة بأحد عشر ألفا من المرضى 
(وحدة التحليل). ونظرا لاختيار عيادتين فقط كعينة من العيادات الخمس» فاإن 
المراجع والحال كذلك لا يستطيع أن يجزم بأن هاتين العيادتين لا تختلفان عن 
الثلاث عيادات المتبقيةء وبأن حجم العينة ليس أحد عشر ألفا بل اثنتان فقط. كان 
من الممكن اتباع استراتيجية أخرى أفضل من ذلك بكثير وإن تكن أشد صعوبةء ألا 
وهى توزيع الأحد عشر ألفا من المرضى الذين تمت دراستهم عشوائيا علسى 
الخمس عيادات بأكملها. 

هناك الكثير من الأساليب الإخصاية المثاحة لت ضويب" الت ضارب بين 
وحدتى المعاينة والتحليل. عندما يصبح الأمر ملائماء على المراجع أن يدرس بدقة 
ما إذا كان التضارب بين وحدتى التحليل والمعاينة قد تم علاجهء وما هو الأسلوب 
الذى اتبعه مؤلف الدراسة فى القيام بذلك. ونظرا لتعقد الأساليب التحليلية 
المستخدمة فى تصويب العينة العنقوديةء فإن المراجع قد يحتاج إلى استشارة 
الخبراء فى مجال الإحصاءء حتى يقوم بعمله على الوجه الأكمل. 
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حجم العينة 


يمثل حجم العينة عنصرا مهما لأسباب عدة. فالعينات الصغيرة قد تعجز عن 
احتواء خليط البشر أو البرامج التى ينبغى أن تشملها فى دراسة ماء كما أنهماقد 
تعجز كذلك عن تتبع تأثير متغير معين حتى لو تم تطبيق تلك الدراسة على عدد 
أكبر من المبحوثين. تكمن فى قدرتها على تتبع أثر عنصر معين. حيث يمثل 
أسلوبا إحصائيا يستخدم فى تقرير حجم العينة الذى يتسع بحيث يتتبع التأثير إذا ما 
كان موجودا بالفعل. يعتبر تصميم البحث القائم على أساس مقارنة مجموعتين تم 
تخصيصهما عشوائياء لاكتشاف وجود أى فروق بينهما من أكثر تصميمات البحوث 
شيوعا فى هذا المقام. حيث يطرح الباحث» سؤالا يعتبر معياريا فى هذا المجال : 
)١(‏ هل يختلف البرنامج (۸) عن البرنامج (8) فى القدرة على تحسين مستوى 
الرضا عن مستوى المعيشة؟ ومستوى القراءة ؟ والإجابة على أسئلة فى مادة 
الرياضيات؟ والفن ؟ والقدرات العقلية ؟ والنشاط الاجتماعى؟ للإجابة على هذا 
السؤال بدقةء يقوم الباحث بتصميم بحثه بحيث يضم عددا كافيا من المبحوثين فى 
كل من المجموعتين (4) أو (8)» حتى يمكن اكتشاف الفروق الفعلية بين 
المجموعتين فى حالة وجودها. فى مقابل ذلك فإنه فى حالة عدم وجود اختلافات 
أو فروق بين المجموعتين» فإن الباحث لن يدعى زيفا أن هناك فروقا بينهما. 

هناك عدد من الأساليب الإحصائية المتاحة أمام الباحثينء لتحديد عينة تتسع 
لتتبع أو اكتشاف أى تأثيرات فعلية تكمن قوة الدراسة التجريبية فى قدرتها على 
اكتشاف اى اختلافات فعلية بمعنى اكتشاف فارق ذى حجم معين (وليكن %٠١‏ 
مثلا) إذا ما كان هذا الفارق موجودا بالفعل. لا تحتوى معظم الدراسات المنشورة 
على حسابات القوةء وهكذا فإنه فى حالة عدم ملاحظة الفروق الموجودة» فإن 
المشكلة قد تتمثل فى أن العينة لم تكن كبيرة بما فيه الكافية» بحيث تساعد فى 
اكتشاف الفرق بين المجموعتين حتى فى حالة ما إذا كان الفارق موجودا. 
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معدل الاستجابة 


يتم حساب معدل الاستجابة عبر قسنمة (تقسيم) عدد المستجيبين على إجمالى 
عدد المبحوثين المؤهلين للخضو ع للدراسة (المشاركين فيها ). 
عدد المستجيبين 


x الاستجابة ب‎ 
E 


تصبو كافة الدراسات إلى تحقيق معدلات استجابة مرتفعة» عموما لا يوجد 
ثمة معيار متفق عليه لمساعدة المراجع على تقرير» ما إذا كانت الدراسة قد حققت 
أهدافها أم لاء وإذا كانت قد أخفقت فى ذلك فما هو أثر ذلك على نتائجها؟ لتوضيح 
تلك النقطةء دعنا ننظر فى مثالين أولهماء قيام %١‏ من المبحوثين باستكمال كافة 
بنود مسح صحى. أما الثانى فيو قيام %٠٠٠‏ من المبحوثين باستكمال المسح» وإن 
کانوا قد أخفقوا فى استكمال %٠١‏ من بنود المسح. 


عدم الاستجابة : المبحوثون وبنود الاستبيان 
-١‏ قام %٥٠‏ من المبحوثين باستكمال المقابلة التى أشرف عليها المركز الوطنى 
للصحة» استنتج مسئولو الصحة أن الخمسين فى المائة ٠١(‏ %) الذين لم 
لاحتياجاتهم الصحية و خصائصهم الديمو جر افية. 
۲- وفقا للحسابات الإحصائيةء تحتاج مفوضية شئون اللاجئين “)٥0۸۸(‏ إلى 
عينة مكونة من مائة مبحوث, للاستجابة لاستبيان بريدى» تقوم المفوضية 


Commission on Refugce Affairs ..... —J اختصار‎ (*( 
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بإرساله للمبحوثين. بناء على الخبرات السابقةء تتوقع المفوضية نسبة رفض 

تتراوح من ۲۰ % إلى .‰۲١‏ تحوطا للأمرء تم إرسال الاستبيان بريديا إلى 

مائة وخمسة وعشرين مبحوثا. قام مائة وعشرون مبحوثا بالاستجابة 

للاستبيان البريدى» إلا أن استجاباتهم لم تصل إلى الإجابة على %١١‏ فى 

المتوسط من إجمالى عدد أسئلة الاستبيان. 

لاحظنا فى المثال الأول أن %٠١‏ من المبحوثين لم يستكملوا المقابلة. قد 
يرجع هذاء إلى اختلاف احتياجاتهم الصحية» ومستوى دخولهم وحالاتهم التعليمية 
عن أولئك الذين استكملو ها. يطلق مصطلح تحيز عدم الاستجابة» عندما يختلمف 
المستجيبون للمقابلة عن الرافضين لها فى عدد من العوامل المهمة يؤثر تحيز عدم 
الاستجابة سلبا على قدرة الدراسة على تعميم نتائجها (الصدق الخارجى)ء لأن تلك 
النتائج التي كان يفترض أن تنطبق على مجموعة كبيرة العدد نسبياء بات مقصورة 
على عدد ضئيل من الأفراد الذين استجابوا للمقابلةء أو وافقوا على المشاركة فيها. 
من ثم» فإنه ينبغى على المراجع توخى الحذر عند مراجعة الدراسات التى لا تقدم 
تفسيرا للعواقب المترتبة على عدم استجابة المبحوثين. هناء يتوجب على المراجع 
طرح عدد من الأسئلة مثل : )١(‏ ما حجم الاستجابةء أو كم عدد المستجيبين قياسا 
على العدد الكلى للمبحوثين المؤهلين للخضوع للدراسة ؟؛ (۲) ما السبب فى عدم 
استجابة المبحوثين لأسئلة الاستبيان أو المقابلة؟؛ (۳) ما أوجه الشبه والاختلاف 
بين المستجيبين وغير المستجيبين؟؛ )٤(‏ كيف يتأثر الصدق الخارجى والداخلى 
للدراسة بعدم استجابة بعض المبحوثين؟ 

علاوة على التحيز الذى ينجم عن امتناع المبحوثين عن التجاوب مع البحثء 
فإن عدم الاستجابة لبعض بنود الاستبيان يؤدى هو الآخر إلى التحيز. يفضى 
امتناع المبحوثين عن استكمال كافة بنود استبيان المسج» أو الاختبار إلسى 
التحيز. ينجم هذا النمط من أنماط التحيز عندما لا يعرف المبحوثون الإجابات 
المطلوبة على بعض الأسئلة المطروحةء أو يرفضون الإجابة عليه ا لأنهم 
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يعجزون عن ذلك (بسبب عدم فهم الأسئلة المطروحة) أو يظنون بأنها حساسة 
أو محرجة أو غير ذات بال. 

يمكن استخدام بعض الأساليب الإحصائية لتصويب عدم الاستجابة سواء بالنسبة 
للمسح بأكمله» أو بالنسبة لبعض بنود الاستبيان. يمثل أسلوب "الترجيح” أو تقدير 
الأوزان" أحد تلك الأساليب الإحصائية. لتوضيج ذلك لنفترض أن هناك دراسة مسحية 
تستهدف مقارنة الأهداف» التى يتوخاها طلاب الكليات الأصغر سنا (الأقل من ٠١‏ 
سنة) والأكبر سنا (الأكبر من 1 عاما) فيما يتعلق بمستقبلهم العملى أو المهنى. 
تكشف السجلات المدرسية (الإدارات التربوية فى البلاد) عن حقيقة أن %٤١‏ من 
إجمالى طلاب الكليات فى البلاد ينتمون إلى الفئة العمرية ٠١‏ سنة. إلا أنه عندماتم 
تسليم الاستبيانات إلى %١‏ من الطلاب» بغرض استكمالهاء قام %۲١‏ فقط باستكماله 
باستخدام أساليب إحصائية معينة مثل الترجيج أو تقدير الأوزانء بحيث تكافئ نسبة 
٠‏ نسبة %٤١‏ . هنا تعتمد دقة الإجابة على تمائل إجابات صغار السن مع غير 
المستجيبين» واختلافها عن الإجابات التى أدلى بها كبار السن. 

من الأساليب الإحصائية الأخرى المستخدمة فى تصويب (أو تعديل) عدم 
الاستجابةء هناك أسلوب إحصائى آخر هو القيم الافتراضية (أو التتسيب) لتصويب 
(تعديل) مشكلة عدم الاستجابة. يتمثل هذا الأسلوب فى تخصيص قيم معنية للإجابات 
المنقوصة (المفقودة) باستخدام الاستجابات على بعض البنود كمعلومات إضافية . 
تتوخى الدراسات العلمية الرصينة الحرص على تقديم شرح مفصل لكيفية معالجة 
البيانات المفقودةء وكذلك تأثير تلك البيانات المفقودة على نتائج الدراسة. 

نقدم فيما يلى قائمة مراجعةء يمكن للمراجع الاسترشاد بها عند مراجعة دقة 
الدراسة فيما يتعلق بجودة التصميم والعينات. ربما كانت القائمة طويلة بعض الشىءء 
بحيث تتجاوز احتياجات المراجع لمراجعة دراسة واحدة» ومن ثم فإنه ينبغي عليه أن 
يختار الأسئلة التى يحتاجها من القائمة ثم يقوم بتطبيقها كلما استدعى الأمر. 
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قائمة مراجعة لتقييم حودة تصميم الدراسة وسحب العينات: 

-١‏ فى حالة احتواء الدراسة على أكثر من مجموعة واحدة» فهل تم تخضصيص 
تلك المجموعات عشوائيا؟ 

- - هل SS‏ 
الحال كذلكء هل تم تفسير تلك الملاحظات ؟ ومبرراتها ؟ 

۳- فی حالة إجراء القياسات وتسجيل الملاحظات دورياء هل قدم کاتب الدراسة 
تفسيرا لاختيار الفترة الزمنيةء وتأثير ذلك الاختيار على مجريات الدراسة 
ونتائجها؟ 

eS 
للجوئه لهذا الاستخدام؟‎ 

- هل قدم مؤلف الدراسة تفسيرا لتأثير اختيار وتكافؤ ومشاركة عينة المبحوشن 


على الصدق الداخلى للدراسة ؟ 
۷- فى حالة استخدام أسلوب العينة فى الدراسةء هل تم اختيار المبحوثن 
عشو ائیا؟: 


- إذا كانت العينة المختارة (الطلاب مثلا)ء لا تعبر عن مجتمع الدراسة 
المستهدف (المدرسين مثلا) فهل تمت معالجة هذا الموضوع فى تحليل أو 
مناقشة النتائج ؟ 

۹- فى حالة استخدام عينة غير عشوائية فهل هناك أدلة على تمثيل تلك العينة 
لمجتمع البحث المستهدف (الذى سحبت منه العينة)ء أو تماثلهمامع 
المجموعات الأخرى فى الدراسة ؟ 
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-٠‏ فى حالة عدم وجود تكافؤ بين المجموعات البحثية فى بياناتها الأساسية 
عند بدء الدراسةء فيل عالج مؤلف الدراسة هذا الوضع تحليلا أو تفسيرا؟ 

-1١‏ هل تم استخدام معايير محددة لضم مبحوثين معينين ؟ 

۲ هل تم استخدام معايير محددة لاستبعاد مبحوثين معينين ؟ 

1۳- هل قدم مؤلف الدراسة مبررات لاختيار حجم عينة معين (باستخدام 
حسابات القوة مثاا)؟ 
المستهدف ؟ 

-٥‏ فی حالة استخدام العينة الطبقيةء فهل تم تبرير اختيار شرائح معينة ؟ 

۷~ قدم مؤلف الدراسة معلومات عن عدد وخصائص المبحوثين المؤ هلينء 
للمشاركة فى الدراسة ويقبلون المشاركة فيها ؟ 

۸- هل قدم مؤلف الدراسة معلومات عن عدد وخصائص المبحوثين المؤ هلين 
للمشاركة فى الدراسةء ولكنهم يرفضون المشاركة فيها ؟ 

Sk‏ هل قدم مؤلف الدراسة معلومات عن عدد وخصائص المبحوثين الذين لم 
يستكملوا مشاركتهم فى الدراسةء أو لم يعد فى الإمكان متابعتهم ؟ 

۹- هل قدم المؤلف معلومات عن عدد وخصائص المبحوثين»› الذين لا تتوافر 

-٢‏ هل أتاحت الدراسة الأسباب الكامنة وراء تسرب بعض الأفراد»ء أو 
المجموعات من الدر اسة ؟ 
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ملخص بالنقاط الأساسية فى هذا الفصل 


يخضع البحث الفعال فى التراث البحثى دوما لعملية تنقية (فلترة) عبر 
أسلوبين للفرز» ويتسم الفرز الأول بأنه عملى فى المقام الأولء حيث يستخدم فى 
تحدید الدراسات الى د یحتمل دة تغطیتها لموضوع اهتمام المراجع» ومذ منشورة ڊ بلغفة 
يجيدهاء علاوة على كونها منشورة فى دورية مرموقة»ء أو كتاب يحظى بالاحترام. 

أما الفرز الثانى» فإنه يتعلق بجودة المنهج» حيث يستخدم فى تحديد أفضل 
الدراسات المتاحة فيما يتعلق بتمسكها بالمناهج المعتمدة لدى العلماء والمفكرين فى 
جمع الأدلة السليمةء ينبغى على المراجع أن يستخدم كلا الأسلوبين (الفرز العملى 
والفرز المنهجى) حتى يضمن دقة وأهمية الدراسة. 

: تتضمن المعايير العملية لبحوث التراث البحثى على ما يلى‎ ٠ 

-١‏ لغة النشر 

۲- الدورية (المجلة) 

۳- المؤلف 

؛- موقع الدراسة 

-٥‏ المبحوتون 

-٦‏ نمط البرنامج التجريبى أو التدخل 

= تصميم البحث 


۸- سحب العینات 
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۹- تاريخ النشر 

-٠‏ تاريخ جمع البيانات 

-١‏ المدة التى استغرقتها عملية جمع البيانات 

۲- محتوى الدراسة (من حيث الموضوعات والمتغيرات) 

۳- مصدر تمويل الدراسة 

#تشير الجودة المنهجية إلى مدى التزام الدراسة بالأسس العلمية من حيث 
تصميم وتنفيذ الدراسة لتحقيق ايا تلتزم الدراسات عالية الجودة بالمعايير 
البحثية الصارمة. 

«# يشير تصميم_البحث إلى الأسلوب الذى يتم به تنظيم وملاحظة المبحوثين 
- سواء كانوا طلابا أو مرضى أو مستهلكين لسلعة ماء وينقسم تصميم البحوث 
تقليديا إلى فئتين عريضتين هما البحث التجريبى والبحث باتباع منهج الملاحظة . 


ينطو ى تصميم البحث التجريبي النمطي على مايلي : 


الضوابط المتلازمة حيث يتم تخصيص المجموعات عشوائيا أو التحرية 
الحقيقية 

يقصد بالضو ابط المتلازمة»ء أن كافة المجموعات يتم تشكيلها فى آن واحد. 
ضابطة من ٠٠٠‏ طالب عندئذ تكون الضوابط متلازمة (أى تتشكل المجموعتان 
فى آن واحد معا) عشوائياء يطلق على هذا التصميم كذلك اسم التجربة الحقيقية أو 
التجربة المنضبطة عشو ائيا. 
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التصميم شبه التجريبى أو الضوابط المتلازمة حيث لا يتم تخصيص 
المبحوثين عشوائيا للمجموعات البحثية. 

يسمى هذا التصميم بالتصميم التجريبى المنضبط لا عشوائياء أو التصميم شبه 
التجريبى» أو الضوابط غير المتكافئة. تدليلا على ذلك» يشير تخصيص مجموعة من 
الأطفال إلى برنامج تجريبى معين» لأنهم يعيشون فى مدينة معينة ولنرمز إليها 
بالحرف (4) وهى المجموعة التجريبية فى حين يتم تخصيص مجموعة أخرى من 
الأطفال يعيشون فى مدينة أخرىء» ولنرمز إليها بالحرف (8) وهى المجموعة الضابطة 
> إلى ما نسميه بالتصميم شبه التجريبى أو تجربة لا عشوائية. 

الضبط الذاتى : يتطلب تصميم البحث فى هذه الحالة إجراء قياسات قبليةء 
والتى تسمى أيضا اختبارات قبليةء علاوة على إجراء قياسات بعدية تسمى هى 
الأخرى بالاختبارات البعديةء كما يطلق على هذا التصميم كذلكء اسم الدراسات 
الطولية أو الدراسات القبلية - البعدية أو الاختبارات القبلية - البعدية. فعلى سبيل 
المثال تعتبر الدراسة طوليةء إذا أجريت على عدد من العاملين فى برنامج 
للتمرينات الرياضية ممن يخضعون لسلسلة من الفحوص الطبية للتأكد من قدرتهم 
على تحمل المشاركة فى برنامج صحى ترويجى جديدء ثم إجراء فحوص أخرى 
بعد مرور ستة أشهر أو عام أو عامين بعد المشاركة فى هذا البرنامج. 

الضوابط التاريخية: َتخدم هذا النمط من أنماط تصميم البحوث بيانات 
معيارية كأداةء يقاس عليها سلوك مجموعة معينة. 

تتصف هذه البيانات المعيارية بالصفة التاريخيةء لأنها مأخوذة عن قواعد 
بيانات موجودة بالفعل. تدليلاً على ذلك» فإننا نرى أن الباحث الذى يعمل على تقييم 
برنامج» يهدف إلى تحسين مستوى ضغط الدم لدى العاملين فى مشروع ماء ويقوم 
باستخدام الجداول القياسية لضغط الدم العادى لمراقبة التحسن الذى يطزأ على 
مستوى ضغط الدم لدى العاملينء إنما يعتمد فى دراسته على الضوابط التاريخية. 
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تصميم البح القائم على الملاحظة observational design‏ 

يؤدى هذا التمط من البحوث إلى إنتاج معلومات عن مجموعات أو ظواهر 
قائمة بالفعل» يفتقر الباحثون الذين ينهجون هذا المنهج إلى نفس القدرة على التحكم 
فى مسار البحث التى يتمتع بها الباحثون الآخرون الذين يطبقون المنهج التجريبى. 
لهذا السبب» تعتبر الدراسات بالملاحظة أقل إحكاما من البحوث التجريبية منهجيا. 
ينطوى الشكل النمطي لتصميم البحوث باتباع منهج الملاحظة على ما يلى : 

الأفواج : يتبع هذا النمط من البحوث بيانات عن التغيرات التى تطرأً علسى 
مجموعة معينة من البشر. لنفترض متلا أن هناك مسحا أجرى لدراسة طموحات 
الرياضيين المشاركين فى الدورات الأوليمبية التى جرت فى سنوات ٠٠٠١‏ و 
٤‏ و ٠٠۸‏ يسمى هذا المسح دراسة تفويجيةء بلغ عدد الفوج في هذه 
الدراسة ألفين من الرياضيين الأوليمبيين. 

ضوابط الحالة : يساعد هذا النمط من الدراسات فى تفسير ظاهرة قائمة 
بالفعل» ويحتاج هذا التصميم إلى وجود مجموعتين بحثيتين على الأقل» يدخل فى 
إطار هذا النمط من البحوث قيام الباحث مثلا بمراجعة السجلات الطبية لعينة من 
المصابين بأمراض قلبية وعينة أخرى من الأصحاء الذين لا يعاتون من هذه 
الأمراض. 

الدراسة المقطعية : يتيح هذا النمط من الدراسات بيانات وصفية حول 
ظاهرة ما فى فترة زمنية محددة» يمثل مسح ميول الناخبين الأمريكيين نحو 
اختيارهم الراهن لمرشح ما مثلا على هذا النمط من أنماط البحوث. 

«يتصف تصميم البحث بالصدق الداخلى عندما يأتى خاليا من أية أخطاء أو 
تحيزات مقصودة (لا عشوائية)» يتوقف الصدق الخارجى لتصميم البحث على 
صدقها الداخلى» وهو شرط أساسى للوصول إلى نتائج دقيقة. إن أهم سؤال ينبغضى 


191 


على المراجع أن يطرحه عند مراجعة التراث البحثى هو: هل تتمتع الدراسة التشى 
ينوى مراجعتها بالصدق الداخلى أم لا؟ تمثل العوامل الآتية مصادر تهديد للصدق 
الداخلى للبحوث : 


١ 


النضج: (تأثير الزمن) الذى يشير إلى التغيرات التى تطراً على الأفرادء 
نتيجة النمو الطبيعى أو البيولوجى أو النفسى. 


. الاختيار: الذى يشير إلى الكيفية التى يتم بها اختيار المبحوثينء وكذلك كيفية 


. التاريخ: تمثل الوقائع .(الأحداث) التاريخية قوى دخيلة (عوامل خارجية) تقع 


أثناء إجراء الدراسة» ویمکن ن تتداخل وتؤثر على مسار ها ونتائجها. 


. أدوات البحث: ما لم يتم اللجوء إلى مقاييس تتم بالثبات والجدارة فى جمع 


. الانحدار الإحصائى: نزوع أعلى القيم وأدناها إلى التحرك نحو الوسط أو 


المعدل: وهو اصطناع إحصائى (غير حقيقى). 


. تسرب المبحوثين : وهو تعبير عن ضياع البيانات الذى يحدث نتيجة نكوص 


المبحوثين عن المضى قدما فى استكمال الاستبيان المستخدم فى جمع بيانات 
الدراسة سواء بأكمله أو أجزاء منه. 


«تنجم المخاطر التى تهدد الصدق الخارجى عن الأسلوب المتبع فى اختيار 


وتخصيص المبحوثين» فعلى سبيل المثال» قد يجيب المبحوثون فى دراسة تجريبية 
معينة عن الأسئلة بأسلوب غير نمطى (أى لا يعبر عن حقيقة ما يشعرون به) 
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الدراسة يتأثر سلبا لمجرد إخضاع المبحوثين للاختبار» أو البحث أو الملاحظة. 
يتيقظ المبحوثون للسلوكيات المفضلة أو تلك التى تتوقعها الجهة المسئولة عن 
البحث. تنطوى المخاطر التى تهدد الصدق الخارجى على مايلى : 
-١‏ التأثيرات الارتكاسية لعملية الاختبار: يمكن للقياسات القبلية أن تستثير (تنبه) 
المبحوثين لأهداف التجربة. 
-٣‏ التأثيرات التفاعلية لعملية الاختيار: تقع هذه التأثيرات عندما يشكل 
المبحوثون مع التجربة مزيجا منفردا لا يتكرر فى أى موقف أو موقع آخر. 
-٣‏ التأثيرات الإرتكاسية للابتكار. أحيانا تكون بيئة التجربة مصطنعة إلى الحد 
الذى يلفت نظر المبحوثين إلى وجود شىء غير عادى يدور حولهم» مما 
يدفعهم إلى استجابات سلوكية لا تعبر عن قناعاتهم الحقيقية أو ما جبلوا عليه. 
>٤‏ - تداخل البرامج المتعددة: أحيانا ما يكرن من الصعب عزل تأثير تدخل 
تجريبى معين» نتيجة لاحتمال خضوع المبحوثين لتجارب أو أنشطة أخرى 
فى نفس وقت خضوعهم للتجربة الأولى. 
عادة ما تنقسم العينات إلى نمطين هما: أولا: العينة الاحتمالية التى تعد 
أفضل و منيلة لاتأكد من صدق الاستدلالات الإحصائيةء تطلق على فعالية برنامج 
معين وقابليتها للتعميم. تتميز العينة الاحتمالية بأنها تتيح لكل فرد من مجتمع البحث 
فرصة للانضمام للعينةء إلا أن فئة قليلة من الدراسات هى التى تلجاً لاستخدام هذا 
النمط من أنماط العينات. ثانيا: العينة العرضية التى تشير إلى اختيار الأفراد 
لمجرد أنهم متاحون أمام الباحث لضمهم للعينة. فى هذا النمط من أنماط العينات 
نتاح الفرصة أمام بعض الأفراد للانضمام للعينةء بينما لا تتوفر نفس الفرصة أمام 
آخرين» ينجم عن هذا الموقف أن البيانات التى يتم جمعها بواسطة العينة العرضية 
قد لا تكون قابلة للتطبيق» أو التعميم على مجتمع البحث المستهدف على الإطلاق. 
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تحتوی أنماط العینات على ما یلى : 

العينة العشوائية البسيطة : فى هذا النمط من أنماط العينات يتمتع كل فرد 
أو وحدة على فرصة متساوية للاختيار ضمن عين البحث» وبفضل هذا التكافؤ فى 
الفرق أمام جميع المبحوثين فى العينة العشوائية البسيطةء فإنها تعتبر نسبيا الأقل 
ترکیزا. 

العينة النظامية: لنفترض أن باحثا ما لديه قائمة تحتوى على ثلاثة آلاف 
اسم لتلاميذ فى الصف النهائى من الدراسة الثانويةء ويحتاج إلى اختيار عينة منهم 
مكونة من خمسمائة تلميذ. بمقتضى العينة العشوائيةء يقوم الباحث بتقسيم إجمالى 
الحينة أى ٠٠٠١‏ تلميذ على ٠٠١‏ وهو حجم العينة المراد سحبها ويكون الناتج »٦‏ 
عندها يقوم الباحث باختيار الاسم رقم ٦‏ من القائمة. 

العينة الطبقية : يتم تقسيم مجتمع البحث فى هذا النمط من أنماط العينات 
إلى مجموعات فرعيةء أو شرائح يتم بعدها سحب العينة عشوائيا من كل شريحة 
من تلك الشرائح. 

العينة العنقودية : تنشأً التجمعات العنقودية تلقائيا (طبيعيا)» مثلما الحال فى 
المدارس والعيادات الطبية ومؤسسات المجتمع المحلى والمدن والولايات والدولء 
وما إلى ذلك. بمقتضى هذا النمط من أنماط العينات» يقوم الباحث بتقسيم مجتمع 
البحث المستهدف إلى مجموعات (دفعات). بعدئذ يقوم هذا الباحث باختيار عينة 
عشوائية من بين تلك المجموعات» ثم اختيار عينة عشوائية لأفراد العينة من 
المجموعات التى تم تحديدها. 

العينة العرضية : فى هذا النمط من أنماط العينة › يقوم الباحث باختيار أفراد 
العينة دون اللجوء لأى شكل من الأشكال الاحتمالية. فهو يلجأ إلى هذا الأسلوب من 
باب الاستسهالء مما يعنى أن بعض الأفراد لا تتاح أمامهم فرص الانسضمام للعينة 
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لمجرد أنهم لم يكونوا متواجدين فى متناول يد الباحث عند اختياره للعينة. يتصف هذا 
النوع من العينات بالتحيز» وعدم تمثيله تمثيلا حقيقيا لمفردات مجتمع البحثء مالم 
يت العكس (باستخدام بعض الأساليب الإحصائية على سبيل المثال). 

تكمن قوة الدراسة فى قدرتها على تتبع (اكتشاف) مؤثر (أو تأثر) ما فى 
حالة وجوده» يستخدم تحلیل القوة نوراھ ۷۲۳٥م‏ کأسلوب إحصائی فى تحديد 
حجم العينة الذى يتسع بما فيه الكفاية لاكتشاف (تتبع) مؤثر (أو تأثير) فى حالة 


وجوده. 
يتم حساب معدل الاستجابة عبر تقسيم عدد المستجيبين على عدد الأفراد 
المؤهلين للاستجابة. عدد اأمسدت جيبين 


معدل الأستجابة = 2 
عدد الأفراد المؤ هلين للاستجابة 


التماريسن 

التمرين الأول : هناك مركز محلى للخدمات العائلية يتعامل مع ٠١‏ 
مجموعة استشارية تتكون كل منها من ٠١‏ مشاركاء ومنفصلة بعضها عن البعضص 
الآخر. يقوم مدير المركز بإجراء تجربة لرفع معدلات حضور الجلسات 
الاستشاريةء استحال على المدير اختيار الأفراد عشوائيا من بين كافة أعضاء 
المجموعات للمشاركة فى التجربة؛ فهذا الاختيار كان من شأنه أن يثير الشحناء 
والانشقاق» ويهدد تماسك بعض المجموعات. بدلا من ذلك» لجا مدير المركز إلى 
اختيار خمس مجموعات عشوائيا - أى ٠١‏ فردا - للمشاركة فى التجربة» على 
حین استمرت خمس مجموعات فى تلقى الاستشارات التقليدية. قام المدير بمقارنة 
أداء المجمو عة التجريبية بالمجموعة الضابطة فى الالتحاق بالجلسات الاستشارية 
كل ثلاثة شهور. 
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المطلوب : المقارنة والتعقيب على وحدتى العينة والتحليل : 

أ) ما أسلوب العينة الذى استخدمه مدير المركز فى دراسته؟ 

ب) قارن وعلق على وحدتى المعاينة والتحليل. 
الوقاية من الإصابة بالسكتات الدماغية. أجرت تلك المجموعة الطبية دراسة 
والأخرى» تستخدم الأسلوب التقليدى الذى يتلخص فى توزيع النشرات المطبوعة 
دوريا لكافة الأفراد الذين تتراوح أعمارهم بين الخامسة والأربعين والخامسة 
المتلازمةء تأهل ٠٠١‏ فرد للمشاركة فى الدراسة توزعوا على النحو الآتى: ٠٤١‏ 
مبحوثا تراوحت أعمارهم بين الخامسة والأربعين والستين عاما وبلغ عدد الذكور 
فیها ۲ رجلا أما باقى أفراد المجموعة والبالغ عددهم ١‏ فردا من المجموعات 
الفرعية الأربع عشوائياء ثم قاموا بتخصيص هذه العينة عشوائيا بين مجموعتينء 
تجريبية وضابطة بالتساوى» أى المجموعة التجريبية التى تعاملت مع برنامج 
الحاسوب التفاعلى والمجموعة الضابطة التى ضمت الأفراد الذين كائوا يتعاطون 
مع المواد الإرشادية المطبوعة. 

المطلوب : الإجابة على الأسئلة التلاث الآتية : 

أ) ما أسلوب العينة الذى استخدمه الباحث ؟ 

ب) ما معايير الصلاحية التى استخدمها الباحثون فى اختيار عينة البحث؟ 
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رقم من ٠٠٠‏ إلى ٠٠١‏ لكل مشارك فى التجربةء وباستخدام جدول للارقام تم اختيار 
٠‏ اسما باختيار الخمسين رقما الأولى من بين الأرقام ٠۰١‏ إلى ٠٠١‏ . 

المطلوب : الإجابة على السؤالين الآتيين : 

أ) ما أسلوب العينة التى استخدمها الباحثون؟ 

ب) ما معدل الاستجابة .؟ 
المخاطر التى تهدد الصدق الداخلى والخارجى ؟ 

الدراسة (۸) : أجرت شركة ما تجربة على برنامج معين يهدف إلى عرض 
مجموعة من الخيارات أمام العامين فيها لرعاية آبائهم المسنين. 

قام العاملون فى قسم الموارد البشرية فى المؤسسة بإجراء مقابلات مع 
العاملين لاستكشاف مدى استفادتهم من البرنامج المقترح» وعما إذا كانوا 
سيستفيدون. من محتواه فى التعامل مع المسنين فى أسرهم. 

الدراسة (8) : تطوعت مجموعة من المراهقين للانضمام لواحد من برامج 
تأهيلية ثلاثةء يستغرق كل منها شهرا كاملا. تم جمع البيانات عما تعلمه المراهقون 
من هذه البرامج ومدى تقتهم بأنفسهم قبل وبعد مشاركتهم فى البرامج المذكورة. 

الإجابات: 

-١‏ أ- العينة العذقودية. 

١‏ - ب- "المجموعة" كانت هى وحدة المعاينة وهكذاء فقد كانت هناك خمس 
وحدات أو مجموعات. قارن التحليل بين معدل الالتحاق بين المجموعة التجريبية 
المكونة من ٠٠١‏ مبحوثاء والمجموعة الضابطة المكونة من نفس العدد. قد تنشاأً 
مشكلة تتعلق بدقة النتائج حيث تتصف مجموعة أو أكثر بخصائص فريدة تميزها 
عن غيرها مثل قوة التماسك والتعاون والمعرفة. 
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٣-أ-‏ العينة العشوائية الطبقية. 

۲-ب- ینبخی أن تغطى الفئة العمرية من ٠٠١‏ إلى ٠١‏ عاما. يجب أن تكون 
راغبة فى استخدام يرنامج الحاسوب التفاعلى لأهداف تعليمية. 

۲-ج- خطة سحب العينة. 


مجتمع البحث 


سے 


EEE 


Ae 1 
AA ۷A4 


عينه الب 
الفئة العمرية 
من ١‏ إلى ۲١‏ 


۳- أ- أسلوب العينة العشوائية البسيطة. 


©۰ 


۳~ ب“ أو VAG‏ ۰ 


۰ 


الدراسة (4) تصميم الدراسة المقطعية: قد يتأثر الصدق الداخلى للدراسة 
المقطعية بكافة المخاطر المحتملة تقريبا. فالأحداث التاريخية (مثل سن تشريعات 
جديدة تخص رعاية الآباء والأمهات الطاعنين فى السن)ء قد تحدث أثشاء الدراسة 
التجريبيةء وقد تكون أشد تأثيرا من البرنامج التجريبى نفسه. كما قد توثر عملية 
اختيار عينة البحث سلبا على الصدق الداخلى» بسبب طبيعة العينة المشاركة فى 
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الدراسة واستكمال كافة أنشطة الدراسة. ونظرا للمخاطر التى تحف بالصدق الداخلى 
فى الدراسات المقطعيةء فإنه من الصعب الاعتماد عليها للوصول إلى نتانج تتمتع 
بالصدق الخارجى. وأخيرا قد يتأثر الصدق الخارجى بالآثار الارتكاسية للابتكار. 


الدراسة (8) التصميم الفوجى : يمثل الاختيار عنصرا يهدد الصدق الداخلى 
لأن المشاركين فى المجموعتين (التجريبية والضابطة)ء قد يختلفون عن بعضهم 
البعض عند بدء الدراسة. من ذلك مثلا أن ينضم مراهقون ممن يتمتعون بدرجة عالية 
من لثقة بالذات إلى مجموعة دون أخرىء» كما قد تختلف معدلات التسرب بين 
نج غه و فر تفل لخاطن ار ى ع الق لكا جي اطي تارات 
الارتكاسية (العكسية) للابتكارء والتأثيرات التفاعلية لعملية اختيار عينة البحث كما 
يحتمل أن يؤثر التداخل فى البرامج المتعددة على الصدق الخارجى للدراسة. 
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Riegelman. R. K.. & Hirsch, R. P. (1996). Srdying a study and testing a test: How to 
read the health science literature. Boston: Little, Brown. 


للحصول على برمجيات الحاسوب المتعلقة بحجم العينةء ينصح بالرجوع 


إلى العنوان الإلكترونى للموقع الآتى : 
WWW.WUFVCISYSECIH.CON]‏ 


sample size : aباَتكو‎ 


الفصل النالت 

البجث والفرز 

الجودة المنهجية (الجزء الثاني 

التجميع والندخلات والتجليل والسائج والاستاجات 
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دلیل القار ى 


١-المدف‏ من هذا الفصل. 
۴- جع البيانات ومصادرها. 
الأساليب والإجراءات. 
الثبات. 
الصدق. 
۳-التدخلات والبرامج: مراجعة التراث البحثي لتحديد أيهما أكثر فعالية؛ 
نسختان (روایتان) لوصف برنامج معن 
٤‏ -تحليل المعلومات: الأساليب الإحصائية في مراجعة التراث البحثي. 
#الأساليب الإحصائية وتحديد المدف من استخدامها: نظرة عامة. 
«المتغيرات التابعة والمتغيرات المستقلة. 
#معايير القياس والبيانات الخاصة جا. 
#فترات التقة. 
هما أفضل أساليب التحليل. 
«النتائج. 
6 الاستنتاجات. 
#استخدام النظم التقليدية (المتعارف عليها) لتقييم البحوث. 
#مراجعة البحوث الكيفية: ملاحظة خاصة. 
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٥‏ -ملخص بالنقاط الأساسية قي هذا الفصل. 
٦‏ -التمارين. 

۷-اخلول. 

۸-قائمة بالقراءات المقعرحة. 
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الهدف من الفصل 


قد تسفر عملية البحث فى قواعد البيانات عن وجود المئات من الدراسات حول 
كل الموضوعات» إلا أن القليل- وريما النادر منها - يتصف بالكفاءة والحبكة المنهجية 
التى تؤهله لإتاحة معلومات جديرة بالاهتمامء فالدراسة التى تتمتع بالحبكة المنهجية تعتمد 
على جمع بيانات صادقة وإجراء تحليلات إحصائية ملائمةء وكتابة تقارير بنتائج الدراسة 
تتصف بالدقة علاوة على تفسير النتائج والاستتتاجات التى أسفرت عنها الدراسة. ` 

يحدد هذا الفصل مفهومات» ويقدم أمثلة على عملية جمع البيانات الصادقة 
التى يعتمد عليهاء وكذلك يحدد معايير تقييم ملاءمة التحليل الإحصائى (الكمى) 
والكيفى المستخدم فى الدراسة. هذاء ومن ناحية أخرى فإن هذا الفصل يحدد 
الأساليب المستخدمة فى تقرير ما إذا كانت النتائج التى أسفرت عنها البيانات التى 
تم جمعهاء وتحليل تلك البيانات يرتبط مباشرة بالأهداف التى تبنتها الدراسة» وعما 
إذا كانت استنتاجات الدراسة تتسق مع نتائجهاء ونظرا لأن المراجع قد يقوم 
بمراجعة دراسات تجريبيةء فإن هذا الفصل من فصول الكتاب يقدم المعايير 
الملائمة لمراجعة هذا النمط من أنماط البحوث. 

وختاما يقدم هذا الفصل قوائم مراجعة لتقييم عملية جمع البيانات» ووصف 
التدخل والبرامج (فى البحوث التجريبية) وأساليب التحليل والنتائج والاستنتاجات» 
ثم قائمة مراجعة خاصة بمراجعة البحوث الكيفية. 

يوضح الشكل رقم )١-۳(‏ الخطوات المتبعة فى مراجعة التراث البحثشى. 
يتعامل هذا الفصل مع المنطقة المظللة : أى تطبيق معايير الفرز المنهجى على 
عملية جمع بيانات الدراسة والتجارب والتحليل والنتائج والاستنتاجات. 
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حمع البيانات ومصادرها : المناهج والأساليب 

تمثل عملية جمع البيانات القلب النابض لأية دراسةء فالصدق أو "الحقيقة" التشى 
يتوخاها البحث تعتمد على دقة البيانات التى يتم جمعهاء ويتعين على المراجع أن يتحقق 
من جودة بيانات الباحث» باعتبار ذلك من أولى المهام التى ينبغى عليه الإاضطلاع بها. 
هنا يجب عليه أن يطرح الأسئلة الآتية : )١(‏ ما الأساليب المستخدمة فى جمع بيانات 
الدراسة ؟ (۲) هل تم جمع البيانات من مصادر موثوقة ووثيقة الصلة بأهداف الدرالسة ؟ 
(۳) هل يمكن البرهنة على صدق البيانات والة فيها؟ 

هناك العديد من الوسائل التى يلجأ إليها الباحثون لجمع البيانات» تشتمل هذه 
الوسائل على الاستبيانات والمقابلات الشخصية» والاتصالات الهاتفيية 
وتطبيق الاختجارات» وتحليل قواعد البيانات الضخمة (مثل السجلات المدرسية) 
أو الإحصاءات الحيوية (مثل معدلات وفيات الأطفال الرضع) وملاحظة الأفراد 
والجماعات؛ ومراجعة السجلات الإحصائية واستخدام نماذج المحاكاة وما إلى 
ذلك» ينبغى على المراجع أن يكون على دراية بتقييم هذه الوسائل» وأن يكون قادرا 
على تقدير صدقها بالنسبة للدراسات التى يقوم بمراجعتها. يشير صدق أسلوب جمع 
البيانات إلى الدقة التى تتمتع بها. 
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اختيار قواعد البيانات الببليوجرافية 
ومواقح الانترنت 


استشارة الخبراء لمراجعة قواعد 
البيانات ومصطلحات البحث 


محتوى الدراست وعدد السنوات التي استغرقتها واللغت وموضع الدراست وعينةم الدراسط 
والتدخلات والاستنتاجاتت والتصميم 


تطبيق فرز الجودة المنهجية 


تدريب المراجعين 
(في حال وجود أكثر من مراجع واحد) 


اختبار أولي 
لعمليت المراجعت 


مراقية الجودة إنجاز المراجعة 


التأحد من ثبات استڪمال البحث الالڪتروني 


مدق الف احعمى يبد ثي دوي 


كقابة تقرير الفتائج 
تقرير حول الوضع الراهن للمعرفت وتبرير الحاجت لإجراء أبحاث 
جديدة وتطسير نتائج البحوت ووصف مدى جودة البحوتثت 


إنجازالتحليل البعدي إنجاز المراجعة الوصفية 


المعالجة الاحصائيت للنتائج كتابت التقرير الوصطي للنتائج 


شكل رقم )١-۳(‏ يبين الخطوات المتبعة في عملية مراجعة التراث البحثي 


207 


اننظر معا إلى الاختبارات التى يمكن اللجوء إليها لجمع البيانات فى كل من 


الدراستين الآتيتين : 
الدراسة ١‏ : جودة الرعاية الطبية للأطفال المصابين بضيق التنفس. 


السؤال : هل أدت المشاركة فى برنامج يتبناه مركز رعاية الأطفال الذين 
يعانون من الربو إلى تحسن ملموس-كما وكيفا- فى جودة الرعاية لدى المجموعة 
المنضمة إلى البرنامج (المجموعة التجريبية). مقارنة بالأطفال المصابين بنفس 
المرض والذين يمثلون المجموعة الضابطة؟ 


احتياجات جمع البيانات مصادر البيانات المحتملة ووسائل 
جمعها 
-١‏ تحديد الأطفال الذين يشكلون | -١‏ الفحوص الطبية ومراجعة السجلات 
المجموعة التجريبية والمجموعة | الطبية ودراسة مسحية للمرضصى 
الضابطة. والأطباء. 
ن ی ر عة ةد | د مر اة السجلات فة ودر اة 


مسحية عن المرضى والأطباء. 


الدراسة ۲ : نوعية الحياة. 


السوال : عند المقارنة مع البرامج التقليديةء هل يوؤدى الاشتراك فى خدمات 
مركز للرعاية الصحية للشيخوخة إلى تحسن مستوى حياة المسنين عبر توسيع 
شبكة علاقاتهم الاجتماعية؟ 
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احتياجات جمع البيانات ومصادر البيانات المحتملة : 


احتياجات جمع البيانات مصادر البيانات المحتملة ووسائل ' 
جمعها 


-١‏ تحديد المسنين الخاضعين للدراسة | -١‏ قوائم بأسماء وهويات المشاركين 
من حيسث المجموعة التجريبية | فى المجموعتين التجريبية والضابطة.. 

والمجموعة الضابطة. -٣‏ دراسة مسحية للمشاركين فى 
۲- قياس مستوى حياة المسنين مع | الدراسة بغرض الاستفسار عن طبيعة 
التركيز على العلاقات الاجتماعية. وكثافة الاتصالات الاجتماعيةء ودراسة 
مسحية عن عائلات المسنين وأصدقائهم 
وأطبائهم» ومراجعة يومياتهم» وملاحظة 
أنشطة المشاركين فى الدراسة أسبوعيا. 


تعنى الدراسة ١‏ بنوعية (أو جودة) الرعايةء بينما تهتم الدراسة ۲ بنوعية 
الحياةء وكلاهما يعبر عن متغيرات تابعة. فى كلتا الحالتينء اهتم الباحثون بدراسة 
تأثير معين (سواء الالتحاق بمركز علاج الأطفال المصابين بالربو أو مركز رعاية 
صحة المسنين) على هذين المتغيرين. يمكن تعريف المتغير بأنه عبارة عن عامل 
أو عنصر» أو خاصية لتأثير مهم فى الدراسةء يختلف (يتغير) باختلاف (بتغير) 
الموضوع. أما المتغير التنبؤى» فهو عبارة عن عامل أو عنصر (مثل السن 
والحالة التعليمية والحالة الصحية والعقلية الراهنة والمشاركة فى برنامج معين) قد 
يؤثر فى نتيجة البحث أو التجربة. 

تتطلب الإجابة على السؤال المطروح فى الدراسة الأولى المتعلق بجودة 
الرعاية والأطفال المصابين بالريوء استكمال مهمتين أساسيتين هما : تحديد الأطفال 
المصابين بالربو ثم تخصيصهمح إلى إحدى المجموعتين التجريبية أو الضابطة. 
فالأطفال المصابون بالربوء يمكن تحديدهم من خلال الفحوص الطبيةء ومراجعمة 
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السجلات الطبية أو إجراء دراسات مسحية على الأطباء والمرضى. أما البيانات 
الخاصة بقياس جودة الرعاية الصحية لهوؤلاء الأطفال المرضى» فإنه يمكن 
الحصول عليها عبر مراجعة السجلات الطبية أو إجراء دراسة مسحية علسى 
الأطباء. 

بالنسبة للدراسة الثانيةء فإنه يمكن استخدام السجلات الطبية بما تحتويه من قوائم 
أسماء لتحديد الأشخاص» ثم تخصيصهم لإحدى المجموعتين التجريبية أو الضابطة. 
وفيما يتعلق بقياس الاتصالات الاجتماعية بين المسنين» فإنه باستطاعة الباحث أن يقوم 
بدراسة مسحية للمشاركين فى التجربة وإخضاعيم للملاحظة ومطالبتهم بتسجيل 
أنشطتهم أولا بأولء وكذلك دراسة أصدقائهم وعائلاتهم وأطبائهم. 

لا توجد وسيلة لجمع البيانات أفضل فى حد ذاتها من غيرها من الوسائل. 
حيث يعتمد اختيار وسيلة ما لجمع البياناتء على احتياجات الدراسة ومصادر 
البيانات المتاحة. من ذلك مثلاء أن الباحث قد يلجا إلى استخدام 'الإنترنت" بديلا 
عن الاستبيان البريدى» إذا ما أراد أن يقارن بين وجهات نظر أفراد ينتمون إلى 
شعوب مختلفة فى أقطار متباعدة حيال قضية ما. كما قد يلجأ الباحث إلى إجراء 
مقابلات شخصية مع المبحوثين فى حالات معينةء كأن يكونوا من الأميين أو 
المكفوفين حيث لا يتمكنون من ملء الاستبيانات بأنفسهم. 

غالبا ما يتم اختيار أداة جمع بيانات معينة نظرا لما تتمتع به من كفاءة 
وفعالية. لنفترض متلا أن مراجعا ماء مهتم بموضوع معين مثل نوعية الحياةء وأنه 
فى سبيل ذلك يقوم بمراجعة دراستين تعتمد إحداهما على أسلوب المقابلة الشخصية 
بسبب اقتناع القائمين على الدراسة بأنها أفضل وسيلة للحصول على معلومات 
شخصية من الميحوثين» خصوصا إذا ما أجراها باحثون أكفاء. وأن القائمين على 
البحث لديهم الموارد الكافية لتدريب الباحثين على إجراء المقابلاتء» علاوة علسى 
اقتناعهم بالبيانات التى يتم الحصول عليها عبر المقابلات الشخصية. 
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- أما الدراسة الثانية عن نوعية الحياة فقد تبنت أسلوبًا آخر فى جمع 
البيانات» يعتمد على إرسال استبيانات بريدية عبر البريد الإلكترونىء أو البريد 
العادى يقرم المبحوثون بالرد عليهاء إيمانا من الباحثين بأن المبحوثين يجيبون على 
أسئلة الاستبيان بصدق» وعلى سجيتهم عندما يكونون على انفراد. عموماء يتميز 
الاستبيان البريدى بأنه أقل تكلفة من المقابلة الشخصية فى الغالب» وهى ميزة تدفع 
بعض الباحثين لتفضيله على المقابلة الشخصية. والسؤال الذى يطرح نفسه هنا هو: 
أيهما الأقفضل: الاستبيان البريدى أم المقابلة الشخصية؟ فى الواقعء لا يمكننا الجزم 
بأفضلية أى منهما على الآخر على ضوء المعلومات المحدودة المتاحة أمامنا. 

إن العامل الحاسم بالنسبة للمراجع عند قيامه بفحص بيانات الدراشة لا يتمثل 
فی نوع الأداة المستخدمة فى جمعهاء بقدر الاهتمام بفعالية الأداة فى جمع معلومات 
تتسم بالصدق والثبات. 

الثبات: 

يمكن القول بأن وسيلة جمع البيانات المتسمة بالثباتء هى تلك التى تخلو من 
"أخطاء القياس" حيث يؤدى خطا القياس إلى اختلاف الدرجات التى يحصل عليها 
الأفراد عن درجاتهم الحقيقية (التى يمكن الحصول عليهما باستخدام مقاييس محكمة). 
يدخل فى عداد المقاييس المسوح والاختبارات ومراجعة السجلات الطبيةء والملاحظة 
والفحوص الطبيةء وما إلى ذلك. ولكن لماذا تقع الأخطاء؟ فى بعض الأحوالء يسبب 
المقياس نفسه فى وقوع الخطاً حيث قد يساء فهمه» أو لا يطبق على النحو السليم. 
فعلى سبيل المثالء قد يفضى تطبيق الاستبيان إلى نتائج لا نتسم بالثبات فى حالة ما إذا 
كانت الصياغة اللفظية للاستبيانء تفوق قدرة المبحوثين على استيعابهاء مما ينجم عنه 
عجزهم عن استكماله على النحو المنشود. حتى لو كان الاستبيان فى مستوى فهم 
المبحوٽ إلا أن تعليمات تطبيقه غير واضحة. فإن النتيجة واحدة حيث يؤدى تطبيقه 
إلى نتائج غير ثابتة؛ على أية حال يمكن للنتائج غير الثابتة أن تنجم حتى مع توافر 


211 


عنصرى بساطة وسلاسة لغة صياغة الاستبيان ووضوح تعليمات تطبيقه» من جانسب 
المبحوثين أنفسهم» فلو كان المبحوثون مثلا متواجدين فى عيادة طبيب أسنان على 
سبيل المثالء ويطلب منهم تطبيق استبيان وهم فى حالة من القلق والتوتر والإجهاد 
الذى قد يصاحب المترددين على عيادات أطباء الأسنان» فإن إجاباتهم فى هذا الموققف 
قد تختلف عن إجاباتهم فى المواقف العادية. 


غالبا ما ينقسم الثبات إلى أربع فئات هى : ثبات القياس والتكافؤ والتجانس 
وثبات نقديرات الباحثين. 

يشير ثبات الاختبار (المقياس) إلى ارتفاع نسبة الارتباط بين استجابات 
المبحوثين عبر الزمن. لنفترض متلا أننا نقوم بملاحظة سلوك التلاميذ أثناء لهوهم 
فى فناء المدرسة على مرتين: الأول فى شهر أبريل والثانى فى شهر مايو. فإذا 
كان المسح ابتاء ولم نقم بإدخال أى عنصر تجريبى ما يمكن أن يؤثر علسى 
سلوكهم» فإننا نتوقع ألا يتغير سلوكهم. تكمن الصعوبة النظرية الأساسية فى إرساء 
معامل ثبات الاختبار (أو القياس) فى تحديد الوقت المسموح به بين المسحين (أو 
تطبيق أداتئ البحث) الأول والثانى. فلو انقضى وقت طويل بين التطبيقين» فإن 
الأحداث الخارجية (مثل نضوج المبحوثين واكتساب قدر أكبر من التعليم) قد تؤثر 
على استجابات المبحوثين عند تطبيق الاستبيان الثائى» أما إذا كانت الفترة الزمنية 
قصيرة للغايةء فإن المبحوثين قد يتذكرون إجاباتهم السابقة ويقومون بتكرارها . 
بالنسبة للمراجع فإن التفسير أو التبرير الذى يقدمه المؤلف بخصوص الفترات التى 
تنقضى بين اختبارات الثبات» هو أمر مرغوب فيه على الدوام. 

أما مفهوم التكافوؤء أو ثبات الصيغ المتعاقبةء فإنه يشير إلى المدى الذى يتم 
فيه تطبيق تقديرين لقياس نفس التصورات بنفس القدر من الصعوبة. لنفترض متلا 
أن مجموعة من الطلاب يخضعون لاختبار يهدف لقياس مستوى تحصيلهم العلممى 
وذلك قبل إدراجهم ضمن صف دراسى معين» لدراسة مهارات استعمال الحاسوب 


يا 
- 
دا 


ثم تطبيق نفس الاختبار على نفس المجموعة بعد مرور شهرين على إتمام 
البرنامج. فى هذا المقام» يمكننا القول بأنه ما لم يكن الاختباران على نفس القدر 
من الصعوبةء فإن الأداء الأفضل للطلاب على الاختبار الثانى يمكن إرجاعه إلى 
سهولة الاختبار الثانى» وليس إلى التحسن الذى طراً على الطلاب بسبب اشتراكهم 
فى برنامج تعلم مهارات الحاسوب. ينبغى على المراجع الذى يقوم بمراجعة 
الدراسات التى تتتهج أسلوب الاختبارات القبلية - البعدية أو الضوابط الذاتية»ء أن 
يتأكد من وجود دليل على تكافو المقاييس المستخدمة فى تلك الدراسات. كما أنه 
نظرا لأن هذا الأسلوب من أساليب اختبار ثبات الدراسةء يتطلب تطبيق اختبارين 
(قبلى وبعدى) فإن على المراجع أن يتأكد من وجود تفسير ومناقشة لمدى ملاءمة 
الفترة الزمنية التى تنقضى بين تطبيق الاختبارين. 

يلجا الباحثون أحيانا إلى تطبيق أسلوب ثيات الحساب النصفى كبديل 
لاستخدام أسلوب التكافؤ بين صيغتين لنفس المقياس» حيث يقومون بتقسيم الاختبار 
إلى نصفين متساويين؛ (أو صيغتين متعاقبتين) ويحصل على ارتباط بين هذين 
التصفين. تثور المشاكل عندما يختلف الاثنان فى درجة الصعوبةء لأن الأمر 
يتطلب تطبيقا واحداء فعلى الأقل يتخلص الباحث من الانشغال بمسألة الفقرات 
البينية بين الاختبارين. 

نأتى من ثم إلى مسالة التجانس التى تعنى درجة انطباق كافة البفودء 
والأسئلة على نفس الخصائص مثل المهارة والنوعية والسمات. يشار أحيانا إلى 
هذا النمط من أنماط الثبات أى التجانس بمسمى آخر هو الاتساق الداخلى. فى هذا 
الصدد » يتم اللجوء لاستخدام معامل "ألفا" اذى صممa‏ 'Sرziqig' Cronbach‏ 
وهو أساسا عبارة عن متوسط كافة الارتباطات بين كل بند أو جزء وإجمالى 
النقاطء وغالبا ما يتم حسابه بهدف تحديد درجة التجانس. يعتبر الارتباط مقياسا 
للعلاقة الخطية بين قياسين أجريا على نفس المبحوثين» فعلى سبيل المثشال يمكن 
للباحث أن يحسب الارتباط بين طول القامة ووزن الطالب» أو بين السنوات التشى 
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قضاها فى المدرسة وعدد الكتب المسلية التى قرأها كل شهر. تتراوح الارتباطات 
من زائد واحد "+1" (الارتباط الايجابى التام) إلى تاقص واحد "1-" (الارتباط 
السلبى التام)» بينما يشير الارتباط الصفرى (0) إلى عدم وجود علاقة. يقوم الباحث 
بتطبيق اختبار التجانس إذا ما كان هدفه هو اكتشاف درجة الارتباط المتبادل بين 
بنود استبيان لقياس مدى رضاء الطلاب عن برامجهم الدراسية مثلا. 

عند مراجعة التراث البحثى»ء يتعين على المراجع أن يبحث عن مفهومات 
كافة المتغيرات والأدلة التى تقيسها أسئلة وبنود الاستبيان» أو المقياس وذلك للتثبت 
من اتساق تقدير المتغيرات. 

ننتقل من ثم إلى شكل آخر من أشكال الثبات» وهو ما يعرف باسم ثبات 
تقديرات الباحثين الذى يشير إلى اتفاق اثئين من الباحثين» أو أكثر حول قياس 
موضوع ما. لنفترض مثلا أنه جرى إرسال باحثين إلى عيادة طبية متخصصة فى 
تقديم الرعاية الصحية للحواملء وذلك بهدف ملاحظة الوقت المستغرق فى انتظار 
الحصول على الخدمةء ونظافة وترتيب حجرات الاستقبال وغرف الكشف الطبى 
وإجمالا الحالة العامة فى العيادة. فإذا أجمع الباحثان على كافة بنود الملاحظة 
عندئذ يكون الثبات فى التقدير تاما. يتعزر ثبات تقديرات البساحثين عبر تدريب 
القائمين بعملية جمع البيانات» وتزويدهم بإرشادات لكيفية تدوين ملاحظاتهم علاوة 
على مراقبة جودة عملية جمع البيانات عبر الزمن. يشير ثبات تقديرات الباحثين 
كذلك إلى اتساق تقدير باحث فرد لموضوع ما عبر الزمن» وهو ما يمكن تعزيزه 
أيضا من خلال التدريب والمراقبة والتوعية. 

غالبا ما يتم حساب الاتفاق بين القائمين بعملية التقييم» أو ثبات تقدير الباحث 
الواحد عبر الزمن بالنسبة للموقف الذى يحتمل الموافقة أو الرفض إحصائيا بما 
يسمى أسلوب "كابا" ويرمز إليه بالحرف () ٠‏ عند إجراء المراجعة ينبغى على 
المراجع أن يبحث عن معامل "كابا" الأعلى (مثلا أعلى من ١٠٠)ء‏ وليس المعدل 
الأدنى لكل مقياس مهم من مقاييس الدراسة. (للمزيد من المعلومات .. عن معامل 
"كابا" يرجى الرجوع إلى الفصل الرابع). 
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الصدق: 

يشير مفهوم الصدق إلى درجة صلاحية الاختبار فى قياس ما يستهدف 
قیاسه» و علی سبيل المثال» فإننا إذا قمنا بإجراء اختبار نسأل فيه الطلاب عن 
استحضار (تذكر) معلومات معينةء فإن المقياس فى هذه الحالة لن يتسم بالصدق 
لقياس مدى قدرتهم على تطبيق المعلومات. وعلى نحو مماثل فإن مسحا لقياس 
الاتجاهات لن يكون صادقاء ما لم يبرهن الباحث على أن المبحوثين الذين تم 
تحديدهم» باعتبارهم من ذوى الاتجاهات الإيجابية على أساس استجاباتهم لبنود 
الاستبيان» هم مختلفون عن الآخرين ذوى الاتجاهات السلبية على نحو ملحوظ. 

يشير صدق المحتوى إلى مدى نجاح المقياس فى قياس المهارات والسمات 
التى يستهدف قياسها على نحو شامل ودقيق. من ذلك على سبيل المثال أن الباحث 
الذى يعتزم تطوير مقياس للصحة العقليةء ينبغى عليه أن يستهل دراسته بتقديم 
مفهوم للصحة العقلية » وماهية الخصائص التى تحددها. فى أعقاب ذلك يقوم 
الباحث بتحديد المقياس الملائم لتقييم هذا المفهوم من كافة جوانبه» ونظرا لتعقد 
المهمة التى يواجهها الباحث فإنه غالبا ما يراجع التراٹث البحثى بحثا عن نموذج أو 
اطار تصوری یمکنه استخدامه فى دراسته. لقد بات من الشائع أن نطالع عبارات 
يكتبها المؤلفون عند محاولتهم إرساء مبدأ صدق المحتوى مثل : استخدم المؤلف 
النظرية المعرفية ۷7× لاختيار بنود معينة تتعلق بالصحة النفسية» كما تبنسى 
المؤلف النموذج الاسترشادى ۸48٤‏ لصياغة الأسئلة المتطصلة 'بالعلاقات 
الاجتماعية". 


على حين يشير الصدق الظاهرى إلى الشكل الظاهرى للمقياس» وهنا نواجه 
بسؤالين هما : )١(‏ هل يبدو المقياس قادرا غ طم کف الأسئلة المطلوبة؟ 
ل (۲) هل يستخدم اللغة المناسبة والمستوى اللغوى الملائم فى صياغة الأسئلة؟ وعلى 
خلاف صدق المحتوى فإن الصدق الظاهرى لا يستند إلى نظرية مستقرة. 
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يتكون صدق المعيار من فتين فرعلتين هما : )١(‏ الصدق التبؤى 
و(۲) الصدق التلازمى. فالاختبار الذى يخوضه الطلاب المتقدمون لبرنامج فى الدراسات 
العلياء والذى يتنبا بقدرة طلاب معينين على اجتياز مرحلة الدراسات العليا بنجاح (على 
أساس الدرجات التى يحصلون عليها فى الاختبارات) يتسم بالصدق التتبؤى. 

تتم البرهنة على الصدق التلازمى فى حالتين: إما عندما يتقق تقديران 
معینان على موضوع محدد» أو عندما یتفق مقیاس جدید مع مقیاس صادق موجود 
بالفعل. من ذلك مثلا عندما يحاول باحث إرساء صدق تلازمى لاختبار جديد 
للقدرات» فإنه يقوم بتطبيق كل من الاختبار الجديد بالإضافة إلى المقياس الصادق 
القائم بالفعل على نفس المجموعة من المتقدمين لأداء الاختبار» كما يمكن لنفس 
الباحث أن يطبق الاختبار الجديد على المتقدمين لأداء الاختبارء ثم مقارنة الدرجات 
التى حصلوا علييا بتقييم الخبراء لقدرات هؤلاء الطلاب. يشير معدل الارتباط 
المرتقع بين درجات الاختبار الجديد والاختبار القديم الصادق إلى أن الاختبار 
الجديد يتسم بالصدق التلازمی. يفيد الصدق التلازمی عند ظهور مقیاس جديد أكثر 
اختصارا فى الصياغةء وأقل كلفة فى التطبيقء و أكثر فعالية من المقياس القديم. 

يتم إرساء صدق التكوين تجريبيا للبرهنة على قدرة المقياس على التمييز 
بين الأفرادء على أساس سمات معينة. من ذلك مثلاء أن الباحث الذى يزعم تميز 
مفياس ما يهدف لاختبار كفاءة العملية التربوية بصدق التكوين» ينبغى عليه أن 
يبرهن على أن المدرسين الذين اجتازوا اختبار الكفاءةء هم الأقدر على إنجاز 
العملية التربوية بنجاج أكبر من غيرهم ممن لم يتمكنوا من اجتياز الاختبار بنفس 
القدر من النجاح: يمكن إرساء صدق التكوين عبر أسلوبين على الأقلء هما : 

-١‏ افتراض الباحث بأن المقياس الجديد يرتبط بواحد أو أكثر من المقاييس ذات 
السمات المماة (الصدق التقاربى)» وأنه لا برتبط بالمقاييس التى لا تحمل تفس 
السمات (الصدق التمايزى). على سبيل المثالء قد يفترض الباحث الذى يقوم 
باختبار صدق مقياس جديد لدراسة نوعية "الحياة" ارتباط هذا المقياس الجديد 
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ارتباطا كبيرا (متقارب) بمجموعة من المعايير الموجودة بالفعل والمعنية بنوعية 
الحياةء والأداء الوظيفى والحالة الصحية. فى نض الوقت» قد يفقرض هذا 
الباحث عدم وجود ارتباط بينه وبين معايير (صدق تمايزی) معنية بقياس ميل 
الفرد لأن يكون مرغوبا فيه من جانب المحيطين به» من خلال إجابته على أسئلة 
المقياس إيجابيا أو مقاييس متعلقة بالاتجاهات العدواتية. 

- يفترض الباحث أن المقياس قادر على التمييز بين جماعة وأخرى على أساس 
متغير مهم» من الأمثلة على ذلك قدرة مقياس معنى بقياس مستوى الشعور 
بالحنان لدى الأفراد على البرهنة على أن الأفراد الذين يحققون درجات عالية 
فى اختبار المقياس هم أكثر حنانا من نظرائهم الذين لا يحققون درجات 
إلى مصطلحات قابلة للقياس»ء وتحديد الأفراد الذين يتصفون بالحنان الدافقء 
وكذلك الآخرين الذين يعانون من تبلد الأحاسيس (تبعا لما تذهب إليه 
النظرية)ء علاوة على البرهنة على قدرة المعيار على التمييز الدقيق والمطرد 
بين هاتين المجموعتين من البشر. 

قائمة المراجعة الآتية : 

قائمة مراجعة تقییم صدق وثبات جمع البيانات. 
هل تم توصيف أدوات جمع البيانات على النحو الملام ؟ 
تعريف كافة المتغيرات. 
٠‏ إتاحة معلومات عن نمط المقياس وحجمه ومحتوياته. 
٠‏ شرح وتبرير فترات التوقف بين عمليات تطبيق المقياس . 


ينبغى على الباحث أن يقوم بتعريف كافة المتغيرات وأن يقدم معلومات عن 
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نمط المقياس (هل هو مسج أم اختبار؟) ومحتواه وحجمه (من حيث الطول) فى 
حالة ما إذا تم تطبيق المقياس أكثر من مرة (قبل وبعد إدخال متغير معين) على 
المراجع أن يتأكد من وجود تفسير للفترات المنقضية بين تطبيقات المقياس وعن 
تأثير هذا العنصر على ثبات الاختبار. 


هل يتمتع المقياس بالشات؟ 

ينبغى على المراجع أن يبحث عن دليل على تمتع مقاييس جم البيانات 
بالاتساق الداخلى أو ثبأت المقياس» كما ينبغى عليه أن يتحقق من ات تقدير 
الباحث الفردء أو ثبات تقديرات الباحثين (فى حالة وجود باحثين أو أكثر). 

فى حالة استخدام وسيلة أو مقياس جمع بيانات للحصول على معلومات 
ديموجرافيةء مثل السن والنو ع الاجتماعى والانتماء الاثنى فإن عنصر الصدق يفوق 
فى أهميته عنصر الثبات» (بمعنى الحصول على إجابات دقيقة على الأسئلة التسى 
يطرحها المقياس). هنا ينبغى على المراجع أن يطرح السؤال الآتى: هل هذا هو 
السبيل الأمثل لطرح تلك الأسئلة على المبحوثين؟ وبقول آخر» هل حصل الباحث على 
إجابات صحيحة على تلك الأسئلة من مبحوثين آخرين لهم نفس القدرات القرائيةء 
وينتمون لنفس الفئة العمرية ويعيشون فى تلك البقعة من البلادء وما إلى ذلك؟ 


هل يتمتع المقياس بالصدق ؟ 

على المراجع أن يراجع بدقة البيانات المتعلقة بعنصر الصدق والواردة فى 
تقرير تتائج الدراسة. ففى حالة تصميم مقياس خاص بدراسة يجريها الباحث فى 
الوقت الراهن يثار سؤال حول الأدلة التى يستخدمها هذا الباحث للبرهنة على 
ملاءمة هذا المقياس للتطبيق على المتغيرات المهمة فى الدراسةء أما إذا استخدم 
الباحث مقياسا مشتقا من مقياس أخر موجود بالفعل» فإن السوؤال المطروح يصبح : 
هل قام الباحث بتقديم دليل على أن مجتمع البحث الحالى يماثشل مجتمع البحث 
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الأساسى الذى خضع للمعيار الأصلى فى خصائص مهمة مثل مستوى القراءة 
والمعرفةء وحدة المرض الذى يعانى منه مجتمع البحث؛ وما إلى ذلك من 
خصائص؟ يستشهد الباحث أحيانا بمقياس معين دون تحديد مدى ملاءمته للدراسة 
التى يقوم بها. يتعين على المراجع فى أحوال كتلك أن يستعين بالدراسة الأصلية 
للتحقق من صدق العينة الأصلية للدراسة. 


هل يفسر الباحثون النتائج المترتبة على استخدام مقاييس متدنية الصدق 
والشات ؟ 

قد يصادف المراجع دراسات» لا تقدم معلومات تتعلق بصدق وثبات 
المقاييس التى استخدمتها. فى غيبة متل تلك المعلومات» لا يستطيع القائم بعملية 
مراجعة التراث البحثى أن يصدر حكما على صحة أو خطأ نتائج الدراسة التشى 
يقوم بمراجعتهاء هناك عدد من التساؤلات التى نطرحها فى هذا النقام : )١(‏ ما 
درجة ثقة الباحثين فى نتائج دراساتهم؟ )١(‏ هل يقوم هؤلاء الباحثون بتبرير تقتهم 
فى نتائج دراساتهم عبر مقارنة هذه النتائج بنتائج دراسات أخرى أجريت على 
عينات بحث مماثلة؟ (۳) ما درجة ثقة المراجع فى التفسيرات التى يقدمها المؤلفون 
لنتائج دراساتهم ؟ 


التجارب والبرامج : مراجعة التراث البحثى بهدف التوصل إلى أفضل السبل. 
تنطوى عدة دراسات على تجريب فعالية برامج وتدخلات علاجية وتقييم 
تلك الفعالية. تتيح مراجعة التراث البحثى لدراسات الفاعلية أو بحوث النتائج - 
والمسماة أحيانا بدراسات تقييم البرامج - بيانات عن الوسائل الفعالة فى حل 
مشكلات مجتمعية كبيرة» من ذلك على سبيل المثال»ء قيام قسم الصحة العامة بتدعيم 
برنامج يستهدف اجتذاب الشابات الحوامل للاستفادة من خدمات الرعاية الصحية 
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التى يقدمها البرنامج للحوامل قبل الولادة. بدلا عن إنشاء برنامج جديدء قد يختار 
قسم الصحة العامة مراجعة التقارير الخاصة بخدمات الرعاية الصحيةء القائنمة 
المعنية برعاية الحوامل للكشف عن أيها كانت فعالةء وكذلك خصائص المجتمع 
الذى كانت تستهدفه (مثلا النساء صغيرات السن» أو أولئك الأكثر عرضة للخطر)» 
وكذلك المواقع والمواقف التى شهدت تقديم تلك الخدمات (كالمستوصفات والمدارس 
ودور العبادة)» علاوة على تكاليف تقديم الخدمة. بناء على نتائج تلك المراجعة»ء 
يتخذ قسم الصحة العامة قرارا فيما إذا كان سيتبنى أحد تلك البرامج الموجودة 
بالفعل ویقوم بإدخال تعدیلات علیها حتی تفی بأهدافهء أو ينشئ برنامجا جديدا. 

تلقى نتائج هذه الدراسات اهتماما واسعا من جانب الباحثين ومصممى 
ومخططى البرامج وصناع القرار» حيث تساعدهم فى اتخاذ القرار السصائب 
والرشيد حيال البرامج والتدخلات التى ينبغى الأخذ بها ودعمهاء حيث تتوافر الأدلة 
على فاعليتها فى علاج المشكلات التى يهتمون بها. يمكن تعريف التدخل بأنه 
عبارة عن مجهود منظم يستهدف إنجاز أهداف محددة سلفا مثل الإثراء المعرفى 
وتغيير السلوك والاتجاهات والممارسات لدى الأفراد والجماعات. قد يكون التدخل 
متعلقا بالتعليم (مثل برنامج للقراءة) أو طبيا (مثل إجراء العمليات الجراحية)ء أو 
صحیا (مثل الرعاية الصحية للحوامل أو برنامج جديد لتقديم الرعاية الصحية)ء أو 
نفسيا (مثل الجلسات التى تعقد مع العائلات بهدف دعمها نفسيا)ء أو قد يكون 
متصلا بالعمل (مثل برنامج تدريب). كما قد يكون التدخل عاما يشمل أمة بأكملها 
(مثل برنامج للتأمين الصحى)ء أو قد يقتصر على فئة قلية من الأفراد فى قسم 
إدارى أو مدرسة أو مستشفى. 

تختلف الدراسات التى تقوم باختبار وتقييم البرامج عن غيرها من الدراسات 
البحثيةء حيث تركز على نتائج وتأثير التدخلات العمدية على موضوع الدراسة ولا 
تتعامل مع التاريخ الطبيعى (التطور التاريخى للظاهرة موضوع الدراسة)ء يستطيع 
القائم بمراجعة التراث البحثى أن يتناول بالتقييم مدى جودة هذا النمط من الدراسات 
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شريطة أن يدر ج الباحثون (مؤلفو الدراسة) وصفا دقيقا للتدخل مع تقديم أدلةء 
تبرهن على أن هذا التدخل قد تم تطبيقه بأسلوب مقنن على كافة المواقع البحثية 

ولنقارن معا صورتين لوصف برنامج واحد (نفس البرنامج)ء لنرى أيهما 
الأفضل ولنكشف عن جوانب القصور التى قد تعتريه. 

صورتان ( نسختان ) لوصف البرنامج 

الهدف : 

تقييم فاعلية مقرر دراسى جديد يهدف إلى إدخال تعديلات على المستوى 
المعرفى ومعتقدات ومستوی الثقة بالذات لدی 'طلاب المدارس الثانوية فیما يتعلق 
بالسلوكيات المرتبطة بأنشطة الترويج للممارسات الصحية السليمة (مثل الاهتمام 
بتناول الأطعمة الصحية (الحمية) وممارسة التمرينات الرياضية والكشف الدورى 
المنتظم على الأسنان). 

الوصف الأول: 

يركز المقرر الدراسى المقترح على إتاحة الحقائق المتعلقة بالترويج 
السليمة. 

الوصف التانى: 
الطلاب فى ستة أيام متعاقبة. يركز الدرسان الأوليان على إتاحة الحقائق الصحية 
عن الترويج للخدمات الصحية والوقاية من المرض» بما فى ذلك أهمية اتباع نظام 
وتوجيه الطلاب نحو الموارد الملائمة لتلبية احتياجاتهم الشخصية. أما الدرسان 
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الأوسطان فقد ركزا على إلقاء الضوء على القيم الشخصية للطلاب فى ارتباطها 
بالتورط فى ممارسات صحية خطرة ومساعدتهم (باستخدام أسلوب لعب الدور) 
عبر مهارات التفاوض اللازمة للترويج للسلوكيات الصحية السليمة. أما الدرسان 
الأخيران» فقد انصب اهتمامهما على إكساب الطلاب مهارات التفاوض للتطبيق 
المتسق للسلوكيات الصحية. تم إعداد موجز إرشادى لمساعدة المدرسين على 
إنجاز المقرر (المنهج) الدراسى المقترح» وجاء هذا الموجز الإرشادى ثمرة 
للدراسات التطبيقية المستخدمة فى الاختبارات الوطنية الثمانية الممستخدمة فى 
تطوير المقررات (المناهج) الدراسية فى كافة أرجاء الولايات المتحدة الأمريكية. 
(للمزيد من التفاصيل حول الجلسات التى تعقد لتدريب المدرسين لتقنين إدارة 
المقررات (المناهج) الدراسيةء يرجى الرجوع إلى ملحق الموجز الإرشادى). 

يمكننا القول بأن الوصف الثانى أكثر وضوحا وتفصيلا من الوصف الأول. 
تعتبر تفاصيل الدروس (المحاضرات) ومحتوياتها من المعلومات المهمة التى احتوامها 
هذا الوصف» كما توحى الإشارة إلى الدراسات التطبيقية وما نتج عنها من صياغة 
موجز إرشادى لمساعدة المدرسين على إدارة المنهج» بأن عمليات الرنامج قد خضعت 
لاتقنين أثاء التجربة ومن إمكانية تطبيق هذه الأشكال المقننة . كما يتيح الوصف الثانى 
معلومات عن موضع (موقف) إجراء البحث المتمثل فى حجرة الدراسةء إلا أن أيا من 
الدراستين لم يغط موضوع المجموعة المقارنة (الضابطة). هذا فى حالة ما إذا كانت 
الدراسة قد استخدمت مجموعة ضابطة. حيث يتطلب التقييم الذى يضم مجموعات 
ضابطة ضرورة اشتماله على وصف التدخلات البديلة. وختاماء فإن أيا منهما (سواء 
الوصف الأول أو الثانى) لم يشر إلى تكاليف تنفيذ البرنامج. 

فيما يلى قائمة مراجعة تستخدم لتقرير مدى جودة وصف البرامج أو 
التدخلات التى تعتبر بؤرة البحوث التقييمية. 
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قانمة مراحعة لتقييم مدى جودة وصف البرنامج / التدخل 

)١(‏ هل توجد أهداف محددة للبرنامج التجريبى؟ والبرنامج الضابط ؟ 
إلكترونيا؟ أم مباشرة من الباحثين ؟) 

(۳) هل يرتكز البرنامج التجريبى على أسس نظرية (نظرية التعلم ؟ أو نظرية 
التغير السلوكى) ؟ 

)٤(‏ هل هناك معلومات ملائمة حول ما اذا كان البرنامج التجریبی قد تم تنفيذه 
وفقا لما هو مخطط له فى كافة المواقع التجريبية ؟ 

)٥(‏ هل هناك معلومات ملائمة (كافية) حول كيفية تنفيذ البرنامج التجريبى (عبر 
التدريب مثلا) فى المواقف (المواقع) غير التجريبية؟ 

(1) هل تتاح معلومات حول المواقف (المواقع) التشى شهدت اختبار وتقييم 
البرنامج؟ 

(۷) هل هناك معلومات كافية عن المشاركين فى البرنامج ؟ 

(۸) أين يمكن العثور على أدلة على فاعلية البرنامج ؟ 
تحليل المعلومات : استخدام الأساليب الإحصائية فى مراجعة التراث البحثى 
ينبغى على القائم بمراجعة التراث البحثى أن يتمتع بقدر كاف من المعرفة 

بالإحصاءء وأن يتعلم كيفية قراءة وتفسير النتائج الإحصائية فى المتن (النص) 

والجداول والأشكال. تساعد هذه المهارات المراجع فى تقييم جودة التحليلات 

و النتائج والاستنتاجات الواردة فى كل دراسة. 
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تمثل الأساليب الإحصائية جوهر (لب) المهارات التى ينبغى أن يتسلح بها 
المراجع» ومن غير المحتمل نجاح المراجع فى تقييم دراسة ما أو عدة دراسات 
بإتقانء ما لم يكن ملما بأساليب تحليل البيانات التى اتبعها مؤلف؛ الدراسة التى يقوم 
بمراجعتها ويمكنه أن يستعين بكتاب فى مادة الإحصاءء أو يلجأ إلى خبير فى 
المجال إذا لم تتوافر لديه الخبرة الكافية فى مجال الإحصاء. 


نظرة عامة على الأساليب الإحصائية 
حتى يتسنى للمراجع أن يتحقق من جودة التحليل الإحصائى» الذى استخدمه 
مؤلف المقالة التى يقوم بمراجعتهاء فإنه يستحسن أن يكون على دراية بالأساليب 
الإحصائية التى اعتمدها المؤلف فى دراسته . فمنذ البداية ينبغى أن تحتوى المقالة 
أو الدراسة على وصف وتبرير كافة الوسائل والمناهج المستخدمة فيهاء علاوة على 
البرنامج الإحصائى المستخدم فی تحلیلها. من الضرورى كذلك ان شیر الدراسة 
إلى أية أساليب إحصائية جديدة أو غير متداولة تكون قد لجأت لاستخدامها حتى 
يتمكن المراجع من الإلمام بها على نحو أفضل. لهذا تلجأ كثير من الدوريات 
المرموقة إلى أخصائيين فى الإحصاء لتقييم مدى جودة تقارير الأبحاث التى تقوم 
بنشرها. مع ذلك» فإن بعض الدوريات لا تفعل ذلك حيث تفترض أن المقالات التى 
تقوم بنشرها قد خضعت للتقييم من قبل على يد زملاء -أو أقران- المؤلف. 
هناء ينبغى على المؤلف - المحلل أن يجيب على الأسئلة الأربعة الآتية» 
حتى يختار الأسلوب الأمثل لتحليل دراسته البحثية. 
أسئلة وإجابات حول اختيار الأساليب الإحصائية: 
-١‏ ما المتغيرات المستقلة والتابعة التى تشتمل عليها التساؤلات الأساسية 
للدر اسة؟ 
-٣‏ هل تدخل البيانات التى تقيس المتغيرات المستقلة والتابعة فى عداد البيانات 
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الفئوية (مثل عدد الذكور أو عدد الإناث) أم هى بيانات ترتيبية (مثشل 
مرتفع ووسط وقلیل)» أم هى بيانات متصلة (مثل متوسط ٤,۸‏ على مقياس 
مکون من خمس نقاط)؟ 

۳- ما الأساليب الإحصائية التى يمكن استخدامها فى الإجابة على سؤال البحث 
آخذين بعين الاعتبار عدد المتغيرات المستقلة والتابعة (سواء كان واحدا أم 
اثنين) وخصائصها (هل هى فئوية أم متصلة)؟ 

-٤‏ هل تفى البيانات بكافة الفرضيات التى تخضع للاختبارات الإحصائية (مثل 
كفاية حجم العينة وهل يتم توزيع البيانات معياريا)؟ 


المتغيرات المستقلة والتابعة 


تتمثل الخطوة الأولى فى اختيار أسلوب إحصائى معين فى تحديد نمط 
البيانات التى تنتج عن قياس كل متغير مستقل أو تنبؤى»ء وعن كل متغير تابع أو 
نتيجة. ويمكن تعريف المتغير بأنه عبارة عن خاصية قابلة للقياس تتغايرء تبعا 
لمجتمع المبحوثينء فالوزن يمكن أن يكون متغيراء وعليه فإن كل الأشخاص الذين 
تبلغ أوزانهم ۰ كيلو جراما يشكلون متغيرا. فى هذه الحالة ينبغى صياغة مقياس 
رقمى كما ينبغى وضع قواعد لتفسير البيانات. فمثلا بالنسبة للدراسة (۸) يمكن 
قياس رضا العاملين باستخدام مقياس متدرج» يبدأ من ١‏ وينتهى بالرقم ٠٠١‏ › 
حيث يشير الرقم ١‏ إلى أدنى درجات الرضا على حين يشير الرقم ٠٠١‏ إلى 
أعلاها. وفى دراسة أخرى نرمز إليها بالحرف (8) يتم قياس رضا العاملين 
بالوکالة رجهم من خلال إجراء عد للعاملين المستمرين قى الشركة لمدة ثلاث 
سنوات فأكثر» فإذا صادف وتعادل هذا العدد مع معيار مجهز سافا فإن معدل 
رضاء العاملين يكون مرتفعا. 
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يطلق على المتغيرات المستقلة هذا الاسم» لأنها لا تخضع لأى تدخلات 
فهى تستخدم فى تفسير أو التنبؤ بالنتائج (المتغير التابع)ء التى تترتب على التدخل. 
تتمثل المتغيرات المستقلة نمطيا فى عضوية الجماعة (تجريبية كانت أم ضابطة) 
والخصائص الديموجرافية (كالسن والنوع الاجتماعى والمستوى التعليمى ومستوى 
الدخل) كما سيتضح لاحقا. 

تتشابه المتغيرات المستقلة أو التنبؤية مع المتغيرات التابعة أو النتائج فى أن 
يستخدم الباحثون غالبا مصطلحى متغير تتبؤى ومتغير نتيجة» بينما يستخدم 
والمتغير التابع خلال معالجتتا للموضوع. 

أمثلة على متغيرات مستقلة 

السؤال : ما أوجه الشبه والاختلاف فى معدلات إصابة الذكور والإناث 
بالأمراض القلبية؟ 

المتغير المستقل هنا هو: النوع الاجتماعى (ذكور وإناث) 

السؤال : من المستفيد الأكبر من المشاركة فى الحياة الاجتماعية خارج 
نطاق الأسرة أهم الفتيان أم الفتيات ؟ الأطفال البالغين من العمر ٠١‏ عاما أو يقل 

المتغيرات المستقلة هنا هى: النوع الاجتماعي (ذكور وإناث) والفئة العمرية 
(۱۳ عاما أو یقلء و ٠٤‏ عاما أو يزيد) 


السؤال : ما أوجه الشبه والاختلاف بين المشاركين فى برئامج جديد نرمز 
إليه بالحرف (4) مع المشتركين فى البرنامج التقليدى الذى نرمز إليه بالحرف (8) 
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من حيث القدرة على أداء المهام المرتبطة بالعمل ؟ 

المتغير المستقل هنا هو : المشاركة فى البرنامج (4) والبرنامج (8). 

المتغيرات التابعة هنا هى : "النتائج" متمثلة فى المهارات والاتجاهات 
والمعرفة والكفاءة وجودة التعليم والتعلم. 

أمثلة على متغيرات تابعة: 

السؤال : ما أوجه الشبه والاختلاف بين الذكور والإناث فى معدلات 
الإصابة بأمراض القلب ؟ 

المتغير التابع هنا هو: معدلات الإصابة بأمراض القلب. 

السؤال : من المستفيد الأكبر من المشاركة فى الحياة الاجتماعية خارج 
نطاق الأسرة أهم الفتيان أم الفتيات؟ الأطفال البالغين ٠۳١‏ عاما أو يقل و٤٠‏ عاما 
أو يزيد ؟ 

المتغير التابع هنا هو : الاستغادة. 

السؤال : ما أوجه الشبه والاختلاف بين المشاركين فى البرنامجين (4) 
و(8) فيما يتعلق بالانتظام فى حضور البرنامج واستكمال المهام المرتبطة بالعمل ؟ 


يتم جمع البيانات بهدف قياس كل من المتغيرات المستقلة والتابعةء وفيما يلسى 
مثال يبين الارتباط بين تساؤلات البحث والمتغيرات التابعة والمستقلة وجمع البيانات. 


المتغيرات المستقلة والتابعة وحمح البيانات: 

السؤال : هل هناك اختلاف فى مهارات مراجعة التراث البحثى بين المشاركين 
فى البرنامج (4) والبرنامج (8) ؟ اشترك المساهمون فى البرنامج (۸) فى برنامج 
جدید وعلیه» ینبغی آن يكونوا فى موقف أفضل مقارنة بنظرائهم فى البرنامج (8). 
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المتغير المستقل هنا هو : المشاركة فى مقابل عدم المشاركة (التغيب عن) 
فى البرنامج الجديد. 


أسلوب جمع البيانات . سجلات الانضمام إلى البرنامج والمواظبة على 
حصور أنشطته ٠‏ 

المتغير التابع: مهارات مراجعة التراث البحثى. 

أسلوب جمع البيانات تطبیق اختبار الأداء. 


موازین القياس والیانات الخاصة بها: 
یمکننا اا ل على بيانات أى دراسة عبر ثلاثة أنماط ذاه مختلفة من 
الإجراءات» إما أن تكون فئوية أو ترتيبية أو تتابعية (متصلة). 


المقاييس الفئوية التى تؤدى إلى الحصول على بيانات يتم تصنيفها فى فئات 


کما یتضح من الأسئلة الآتية : 
)١(‏ ما النوع الاجتماعى للمبحوث ؟ (ضع دائرة حول الإجابة المناسبة) 
ذکر CEERI‏ 
انی (css‏ 
(۲) ما الأسلوب الإحصائى المستخدم فى الدراسة؟ (ضع دائرة حول الإجابة 
المناسبة) 
کا" FESS RRS Ri‏ 
آنوفا (تحليل التباين) Cae Rh‏ 


(ضع دائرة حول الإجابة المناسبة) 


(") eens esen الاختبار الثانى‎ 


عادة ما يتم وصف البيانات الفئوية على شكل أحجام أو تسب (كالقول بأن 
خمسين مبحوثا من عينة البحث أو %٥١‏ من العينة كانوا ذكورا). ثم استخدام المنوال 
لوصف مركز التوزيع» أو عدد الملاحظات التى يتكرر تسجيلها أكثر من غيرها. 

المقاييس الترتيبية : فى حالة وجود ترتيب بنيوى بين الففات» توصف 
البیانات بأنها محصلة استخدام مقیاس ترتیبیء كما سنری فیما یلى : 

ما المستوى التعليمى للمبحوث ؟ (ضع دائرة حول الإجابة المناسبة) 

لم أاحصل على شهادة إتمام الدر اسة الثانوية مطلقا RSE‏ )۱( 


حصلت على شهادة إتمام الدراسة الثانويةء إلا أننى لم ألتحق بالجامعة...(") 


(") ase aos SR SDA الأتحقت باحدی الكليات‎ 
(٤( SDSL ER AS حصلت على شهادة جامعية‎ 


تستخدم المقاييس الترتيبية لتوجيه أسئلة تستدعى وضع تقديرات معينة 
كالسؤال عن حقيقة شعور الفرد (ممتاز أو جيد جدا أو جيد أو مقبول أو سيىء 
أو شديد السوء)ء أو الموافقة على أمر معين (أوافق بشدة أو أوافق أو أعترض أو 
أعترض بشدة)» أو سؤال المبحوث عن رأيه فى احتمال وجود أمر ما (موجود 
بالفعل أو يحتمل وجوده أو غير موجود أو غير موجود بكل تأكيد). كما ي ستخدم 
هذا النمط من لقان فى البياقات تة بفترات تتس بخ صائضل» يكن 
ترتيبها هرميا (مثل مرتفع ووسط ومنخفض) والنوعية (إيجابى للغاية وإيجابى 
وسلبى وسلبى جدا) والدرجة (مثل محافظ جدا ومحافظ إلى حد ما وليبرالى إلى حد 
ما ولیبرالی جدا). 

تستخدم النسب والأحجام للتعبير عن البيانات الترتيبيةء كما يستخدم الوسيط. 
غالبا للتعبير- عن مركز التوزيع» أو الملاحظة التى تقسم التوزيع إلى نصفين. من ذالك 
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مثلا تستخدم البيانات الترتيبية لإطلاق أحكام» مثل القول بأن 'خمسة عشر بالمائة من 
نزلاء دار رعاية منطقة آلتا فيستا يعانون من درجة ما من درجات العته»ء وبأن 
"متوسط (الوسيط الإحصائى) خبرة المدير المسئول عن إدارة دار رعاية تصل إلى 
اثتى عشر عاماء أو تزيد فى إدارة الدور المختصة فى الرعاية المستمرة. 


المقايبيس المتصلة 

عندما نلاحظ وجود فروق ذات دلالة بين الأعداد على مقياس رقمى» فإننا 
نطلق عليه مقياس متصل (مستمر). من ذلك مثلاء یعتبر سن الفرد ووزنه وقدرته على 
البقاء على قيد الحياة على الرغم من معاناته من الأمراض من المتغيرات المتصلة. 

تدخل درجات الاختبارات وغيرها من المقاييس كذلك فى عداد المتغيرات 
المستمرة من ذلك مثلاء أن ٠١‏ درجة تعتبر أعلى من ٠١‏ درجة على مقياس 
اختبار تحصيل دراسى مكون من ٠٠١‏ درجةء ولكن هل تمثل الدرجة ۲١‏ نصف 
تحصيل مقياس مكون من ٠١‏ بندا؟ الإجابة هنا "بنعم" أو "لا" . زد على ذلك أن 
الدرجات الرقمية الأدنى قد تكون هى الأفضل (كأن يقل وزن الفرد بالنسبة 
لطوله). ونظرا لعدم وضوح دلالة الرقم» أو درجة الاختبار دوماء فإن مؤلف 
الدراسة مدين للقائم بعملية المراجعة بشرح نظم تقدير الدرجات التى استخدمها فى 
دراستهء وإذا لم يقم بذلك فإن المراجع يعجز عن تقييم مغزى ودلالات نتائج 
الدراسة بالدقة المنشودة. 

تستخدم المتوسطات والانحرافات المعيارية لتلخيص قيم المقاييس المتصلةء 
أحيانا يتم تحليل البيانات الترتيبية كما لو كانت بيانات رقمية. من ذلك مثلاء أننا إذا 
استخدمنا مقياسا مكونا من خمس نقاط» وأن ستة أفراد قد حصلوا على ثلاث 
درجات» بينما حصل أربعة أفراد على درجتين» فإن متوسط التقديرات يكون ١,٠؛‏ 
وهى محصلة عملية حسابية على النحو التالى: ستة أفراد (1) حصلوا على ثلاث 
درجات (۳) ( ٦‏ × ۳) + أربعة أفراد )٤(‏ حصلوا على درجتین ۰ (۲) ٤(‏ × ۲) 
= ۲۹ مقسومة على ٠۰‏ أفراد = .۲,١‏ 
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الدلالة الإحصائية والعملية 

غالبا ما يستخدم الباحثون الأساليب الإحصائية لتقرير وجود فروق دالة بين 
المجموعات من عدمه. فى حالة وجود تلك الفروق» سوف يلاحظ مراجع الدراسة 
وجود عبارة "هناك فروق دالة إحصائية (۴<.01) بين المجموعتين التجريبية 
والضابطة". تشير قيمة ۴ أو ۴<01 إلى أسلوب إحصائى يستخدم لتفسير وجود 
فروق ما ناجمة عن إدخال عنصر ماء أم أن الأمر يعود إلى المصادفة وحدها. 

فى المثال المبين فى الجدول رقم ٠-۳‏ نلاحظ استخدام أسلوب إحصائى 
شائع هو اختبار "ت" للدلالة )ئ ) للمقارنة بين مجموعتين من الطلاب تخوض 
أو لاهماء تجربة الخضوع لبرنامج تجريبى بينما كانت المجموعة الثانية مجموعة 
ضابطة. يوضح الجدول المذكور نتائج الدراسة بطريقة معيارية تمائل أية طريقة 
أخرى لعرض النتائج يحتمل أن يصادفها المراجع. 

يوضح الجدول المشار إليه عاليا المتغيرات التابعة فى الدراسة وهى : المعرفة 
والاتجاهات والأداء والة. تم إخضاع الطلاب فى المجموعتين التجريبية والضابطة لقياس 
نفس المتغيرات قبل وبعد إجراء التجربة. وكان السؤال المطروح يدور حول حجم 
التغيرات التى طرأت على المجموعة التجريبية التى خضعت للبرنامج» مقارنة بالمجموعة 
الضابطة. يستخدم الجدول علامة النجمة (*) لإظهار وجود فوارق دالة إجصائية فيما 
يتعلق بمتغيرين هما المعرفة والأداءء بناء على تلك النتائجء يستنتج الباحث أن البرنامج 
التجريبى كان هو السبب وراء هذا الفارق وليس مرده إلى المصادفة. 

يقوم الإحصائيون باختبار الفرض القائل بعدم وجود فروق بين المجموعتين 
التجريبية والضابطةء وهو ما يسمونه بالفرض الصفرى» ثم يقومون باختبار 
مستوى الدلالة والقيمة الرقمية للاختبار الذى ينبغى أن يكون دالا إجحصائياء يتم 
تجهيز مستوى الدلالة وهو ما يسمى بمعامل ألفا. مسبقا 0.05 و 0.1 و 001. . أمما 
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الخطوة الأخيرة التى يقومون بهاء فتتمثل فى إجراء حسابات لتحديد ما إذا كانت 
القيمة الإحصائية للاختبار - المسماة أيضا قيمة ۴ - أقل من قيمة ألفاء فإذا كان 
الأمر كذلك» ولم يتم التبت من صحة الفرض الصفرى فإنه يتم استبعاده» مفضلين 
عليه الفرض البديل المتمثل فى وجود فروق بين المجموعتين التجريبية والضابطة. 
من الناحية المثاليةء يحسب الفارق بين المجموعتين لصالح تاثر العغضصر 
التجريبى» عندما يتم استبعاد الفرض الصفرى لصالح الفرض البديلء؛ فإن الفروق 
تكون دالة إحصائيا (للحصول على المزيد من المعلومات عن اختبارات الدلالة 
الإحصائية ننصح القارئ بالرجوع إلى كتب الإحصاء المذكورة فى قائمة الكتب 
المقترحة فى نهاية هذا الفصل). 

تختلف الدلالة الإحصائية عن الدلالة العمليةء مما قد يؤثر على استخدام 
المراجع لدراسة بعينهاء وفیما یلی نوضح الفارق بين الدلالة الإحصائية والدلالة 
العملية. 
جدول ١-۳‏ يوضح الانحرافات المعيارية (متوسط الدرجات) ودرجات صافى الفرق 

بين المجموعة التجريبية والمجموعة الضابطة (المجموع = ٠٠١‏ طالبا) 


6 دالة إحصائيا 


الدلالة الإحصائية والعملية 


السؤال : هل تتأثر معرفة الطلاب بكيفية تفسير البيانات الملصقة على أغلفة 
الوجبات السريعةء مثل المكونات وتاريخ الصلاحية عندما يختارون هذه المأكولات 
الخفيفة؟ سوف تتم البرهنة على التحسن فى هذا المجال عندما توجد فروق ذات 
دلالة إحصائية فى معرفة الطلاب من خلال إجراء تجربة بين مجموعتين من 
الطلاب. هنا ينبغى أن يكون الفارق بين المجموعتين (التجريبية والضابطة) ٠١‏ 
نقطة على الأقل. وإذا تحقق ذلك وكان الفارق بين المجموعتين ٠١‏ نقطةء فإننا 
نجرى دراسة على المبحوثين تستغرق عامين» لتحديد مدى احتفاظ المبحوثين 
بالمعرفة التى اكتسبوها إذ ينبغى الحفاظ على الدرجات التى تحققت (أى عدم وجود 
فروق دالة) على مدی عامین. 

المقياس: تم استخدام مقياس مكون من ۲١‏ بندا لقياس مستوى المعرفة. 

التحليل : استخدام اختبارات للدلالة ٤ء٤ ٤‏ للمقارنة بين المجموعتين فى 
مستوى المعرفةء ثم يتم حساب الفروق فى الدرجات للمرة الثانية ثم يستخدم اختبار 
أت" مرة أخرى للمقارنة بين متوسط الفروق مع مرور الوقت. 

فى هذا المثالء قام الباحثون باستخدام اختبارات الدلالة الإحصائية مرتين : 
أولاهما مقارنة الطلاب فى المجموعتين التجريبة والضابطة فى وقت محدد»ء 
وثانيهما المقارنة بين الدرجات التى حققتها المجموعة التجريبية فى وقتين مختلفين. 
زد على ذلك أنه يشترط وجود فارق يقدر بخمس عشرة نقطة بين المجموعتين 
التجريبية والضابطة حتى يكون لهذه الدرجات مغزى تعليمى أو عملى. عموماء 
يتمكن الباحثون بحكم الخبرة اكتشاف أنه فى كثير من المواقف فإن الدلالة 
الإحصائية لا تعد دليلا كافيا فى بعض الأحيان على جدارة تأثير التدخل التجريبى. 
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للتدليل على ذلك فإن الفروق الضئيلة فى القيم العددية (مثل درجات اختبار الأداء) 
قد تكون ذات دلالة إحصائيةء إلا أنها لا تمثل قيمة عملية كبيرة فى حالة العينات 
البحثية الضخمة. فى المثال السابق احتوى المعيار على فارق مقداره خمس عشرة 
نقطة فى قيم الاختبارء وفى حالة وجود فارق دال إحصائيا بين درجات 
المجموعتين التجريبية والضابطةء إلا أنه يبلغ عشر نقاط فقط فإن البرنامج لا يعد 
عندئذ ذو دلالة أو قيمة تربوية. 

يمثل الفارق بين الدلالة الإحصائية والعملية عنصرا مهمَاء ينبغى على 
المراجع أن يأخذه بعين الاعتبار عند قيامه بمراجعة الدراسات المعنية بتقييم 
الدراسات التجريبية. قد يقوم المراجع بمراجعة إحدى الدراسات التى يتوصل 
مؤلفها إلى استتتاج مؤداه» أن التدخل (التجريبى) كان مؤثر! نظرا للفروق الدالة 
إحصائيا التى أحدثها فى الدرجات عبر الزمن. 

إلا أن المراجع المدقق يستطيع أن يكتشف بنظرة فاحصة أن الفروق التسى 
يذكرها الباحث مجرد فروق ضئيلةء لا تتجاوز فارقا واحدا أو اثنين. ثم علينا أن 
نتذكر أنه فى حالة استخدام مقاييس تفتقر إلى الصدق الكامل فى دراسة عينات 
ضخمة» فإنه ينبغى على المراجع أن يتحلى بالحذر والحيطة عند التعامل ممع 
الفروق الإحصائية الواردة فى مثل تلك الدراسات. 

لم تعد المعالجة الإحصائية الجيدة تعنى مجرد وصف نتائج الاختبارات 
الإحصائية فحسب» بل أنها أضحت تعنى تقديم تقرير بالقيم الفعلية (كالمتوسطات 
والانحرافات المعيارية والأحجام) . عند استخدام المقاييس الإحصائية ينبغى إظهار 
القيم الحقيقية ل ۲ (فمثلا يجب أن تظهر هكذا ۴=03 ولیس ۴>0.5). يمكن لجدارة 
وجدوى استخدام القيم الفعلية أن تظهر هناء فالنتيجة التى تبين 0.6=م قد لا ينظضشر 
إليها باعتبارها دالة إحصائياء بينما تكون النتيجة ۴=05 دالة إحصائياء عموما 
تعتير القيم التقليدية ل ۲ هى 05 ,0.01 ,001 >۴. 
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فترات الثقة 

تعتبر فترات الثقة (جنبا إلى جنب مع اختبارات الدلالة) من الممارسات 
المعيارية فى وصف العلاقات بين أفراد المجموعة البحثيةء وبين المجموعات بعمضها 
بالبعض الآخر. يتم اشتقاق فترة الثقة (°1) من بيانات العينة وتعطى نسبة مئوية 
محتملة %٩١(‏ مثلا)ء بأن القيمة الفعلية المجهولة موجودة ضمن فتَرة القة. ولكن 
السؤال هو : لماذا يحتاج الباحث إلى فترة ثقة؟ والإجابة هى : يحتاج الباحث إلى فقرة 
الثقة نظرا لان متوسط الدرجة (القيمة) قد لا يتصف بالدقة التامة بسبب الأخطاء 
الناجمة عن سوء سحب العينات» وخطأً القياس و التصميمات البحثية الخاطئة. اتلافى 
هذه الأخطاءء يرى الإحصائيون أنه يفضل إتاحة٠‏ عدد كبير من القيم. 

يستطيع الباحث أن يستخدم أى مقياس مقنن وارد فى أحد كتب الإحصاء 
ليجد أن فترة ثقة قيمتها )C1 95%( %۹١‏ لثمانية بالمئة (0۸) من متوسط درجات 
فروق بين مجموعتين (تجريبية وضابطة)ء قد تتراوح من %۳ إلى %1١‏ . إن 
الإشارة إلى فترة ثقة نسبتها %۹١‏ يعنى أن حوالى %4١‏ من كل تلك الفقرات 
سوف ينطوى على فارق فعلى غير معلوم بينما يغيب ذلك عن نسبة %١‏ المتبقية. 
لتفترض مثلا أن أقل فارق عملى يتوقعه الباحث هو %٠١‏ إلا أنه يحصل على 
فارق مقداره %۸ فقط (۴=.3) › وهو قيمة دالة إحصائيا إلا أن الفارق لا قيمة له 
بالمعنى العملى تبعا للمعايير التى يضعها الباحث. 

يبين الجدول رقم ۲-۳ استخدام فترات الثقة %1١٥‏ للمقارنة بين متوسطات 
ثلاثة برامج . يوضح الجدول المذكور أنه بالنسبة للبرنامج (4)ء أن %٠١‏ من 
كافة فترات الثقة ستنطوى على المتوسط الفعلی الذی يتراوح من ۷,٠٠٠٤‏ إلى 
,٠١‏ ؛ وبالنسبة للبرنامج (8) تتراوح فترات الثقَة %۹١‏ من ٤,١١٠١١‏ إلى 
۲ سوف تتطوى على المتوسط الفعلى » وهكذا. يمكن توضيح هذه 
الفترات على شكل رسم بيانى . فإذا لم تتداخل هذه المتوسطات فإن هذا يعنى 
وجود فوارق. أما إذا تداخلت فترات الثقة ولم تتداخل المتوسطات»ء فإن الباحث 
يعجز عن تحديد وجود فروق من عدمه. انظر فى ذلك الشكل رقم (۲-۳). 
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جدول رقم (۳-( مقارنة بين ثلاثة برامج 


۱۳,١۱۰۷ من‎ 
٠۹,۳٤۹١۲ إلى‎ 


1 4,0۸۹۰ 


شكل رقم (۲-۳) رسم يوضح المقارنة بين فترات الثقة لنتائج المتوسطات 
لبرامج ثلاثة 
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ملاحظة : بالنسبة للبرنامج (۸) تتراوح فترة الثقة من ۲,٦۹۷‏ إلى =١ ٤,۳۳‏ 
٠‏ أما بالنسبة للبرنامج (8) فإن فترة الثقة تتراوح من ٤٠,1١‏ 

إلى ۸,١٤ = ٠١,١١‏ على حين تتراوح فترة الثقة بالنسبة للبرنامج )١(‏ من 
۱ إلی × ۳٤ = ۱۹,۳١‏ ۱. 

يتداخل متوسط قيم برنامج (8) مع فترة ثقة متوسط قيم برنامج (4) بينما 
تتداخل فترة ثقة المتعلقة بالبرنامج »)٥(‏ على نحو طفيف فقط مع تلك المتعلقة 
بيرنامج (4)ء عندما نلاحظ وجود فروق ملموسة فى المتوسطاتء فإننا نرفض 
الغرض الصفرى (المتوسطات واحدة). ترتبط فترة الثفة مع قيمة ۳ . وفى حقيقة 
الأمر › فإننا لو قمنا باختبار الفروق باستخدام أسلوب تحليل التباين» فإننا سنجد أن 
قيمة ۴ هی ٠,٠۰۰۲‏ وهو ما يمثل فارقا دالا إحصائيا. 


ما أفضل المناهج التحليلية؟ 

لا يوجد أسلوب تحليل بعينهء يمكننا اعتباره الأفضل على إطلاقهء فبعمضها 
يمكن اعتباره أكثر ملاءمة من غيرهء ومن ثم ينبغى على المراجع عند مراجعكه 
للجودة التحليلية لدراسة ماء أن يقرر ملاءمة المنهج التحليلى المستخدم فى الدراسة. 
مايلي: 

ما إذا كانت البيانات المتعلقة بالمتغير المستقل ناتجة عن مقاييس فئوية أم 

عدد المتغيرات المستقلة: 

ما إذا كانت البيانات المتعلقة بالمتغير التابع ناتجة عن مقاييس فئوية أم 
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عدد المتغيرات التابعة: 

ما إذا كان تصميم الدراسة وأسلوب سحب العينات ونوعية البيانات» تفى 
بفرضيات الأسلوب الإحصائى (يتطلب استخدام أكثر من منهج واحد ضرورة وفاء 
البيانات وبشروط معينة محددة سلفا - فرضيات غاليا ما تشتمل تلك البيانات على 

لا يستطيع المراجع أن يقوم بتقييم مناهج الدراسة على نحو ملائم» مالم 
يتوافر شرح كامل لتساؤلات البحث (أو فرضياته أو أهدافه ) وكذلك المناهج 
المستخدمة فيه. وفيما يلى أمثلة توضح العلاقات التى ينبغى أن يتقصاها المراجع 
بین تساو لات البحث وتصمیيمه والمتغيرات المستقلة والتابعةء وتصميم البحث 
والعينة وأنماط المقاييس المستخدمة» وكذلك تحليل البيانات. 

مثال: تقييم تحليل بيانات الدراسة : توضيح الارتباطات بين تساؤلات 
البحث وتصميمه»ء وعينة البحث والمقاييس المستخدمة وأسلوب التحليل. 

السؤال : هل تحظى نوعية (مدى جودة) الرعاية النهارية بالرضا من جانب 
المستفيدين من خدماتها؟ نعنى بالرضا هنا وجود فارق دال إحصائيا فى نوعية 
الرعاية النهارية لدى المشاركين فى برنامج تجريبى» فى مقابل مجموعة ضابطة. 

المتغير المستقل : عضوية المجموعة (التجريبية فى مقابل الضابطة). 

التصميم : تصمیم تجریبی مع استخدام الضوابط المتلازمة. 

العينة : تم تخصيص الأفراد المؤهلين للخضوع للدراسة عشوائيا إلى 
مجموعتين إحداهما تجريبيةء والأخرى ضابطة بمعدل ٠٠١‏ فردا لكل مجموعة 
(وهو حجم للعينة مشتق إحصائيا). 

المتغير التابع : نوعية (مدى جودة) الرعاية النهارية. 

مقاييس جمع البيانات وأنماطها: عضوية الجماعة (فئوية)؛ جودة الرعاية 
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استبیان ومسح مكون من مائة نقطة (بند)» حيث تشير درجاته الأعلى إلى جودة 
الرعاية النهارية. 


التحليل : تطبيق اختبار ت اء ) للدلالة على عينتين لمحموعتین مستقلتین. 

مبررات اختيار أسلوب التحليل المستخدم: يفضل استخدام اختبار "ت" اكع ) 
عند قياس المتغير المستقل فئوياء وقياس المتغير التابع عدديا. فى هذه الحالة يتم 
الوفاء بفرضيات اختبار ت“ تتمثل هذه الافتراضات فى اشتمال كل مجموعة على 
حجم عينة لا يقل عن ٠١‏ مبحوثاء فهما متساويتان تقريباء وأن كلتا المجموعتين 
مستقلتان (و هو افتراض يسهل الوفاء به باستخدام تصميم محكم للتقييم وجهد متميز 
فى جمع البيانات)ء وأن البيانات موزعة توزيعا اعتداليا. يعرف التوزيع الاعتدالى 
بأنه عبارة عن مجموعة متصلة من البيانات تتخذ شكل المنحنى الناقوسى حيث 
يكون النصف إلى يمين الوسيط بينما يقع النصف الثانى إلى يساره» أما فى حالة 
تعرض أحد فروض اختبار "ت" للخرق» فإنه ينبغى عندئذ استخدام اختبار منهج أو 
اسلوب تحلیلی بديل» مثل اختبار "ويلک—وSكس” (Wilcox on rank-sum test)‏ 
والمعروف أيضا باسم اختبار "مان — وتن”) (Mann-Whitney U test‏ الذى لا 
يفترض اعتدال التوزيع. (للحصول على المزيد من المعلومات» يرجى مراجعة 
المراجع المناسبة فى قائمة المراجع فى نهاية هذا الفصل). 

على الرغم من عدم وجود قواعد صارمة يمكن وضعها لتحليل البياناتء 
فإن الجدول رقم (۳-۲) يقدم دليلا عاما لاختيار أكثر أساليب تحليل البيانات 
شيوعا. (لم نقم بتغطية التقديرات (الحسابات) الإحصائية فى هذا الكتاب ويمكن 


(*) وهو عبارة عن اختبار يستخدم کبديل لاختبار عندما يكون التوزيع لمجتمع العينة غير اعتدالى؛ 
كما يستخدم عندما تكون العينة صغيرة الحجم وتفتقر للتجانس. (المترجم). 
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الحصول على قائمة بالكتب الإحصائية فى قائمة المراجع الموجودة فى هذا 
الكتاب). يهدف الدليل المذكور إلى منح المراجع بعض الرؤى المتعمقة حيال 
نوعية المعلومات التى ينبغى عليه البحث عنهاء عند تقييم ملاءمة مناهج تحليل 
البيانات فى الدراسات التى يقوم بمراجعتهاء أما عندما يقوم المراجع بمراجعمة 
دراسات معقدة أو دراسات لا تزال قيد النشر ذات النوعية (الجودة) غير المؤكدةء 
فإنه قد يلجاً إلى طلب المشورة من الإحصائيين الثقات فى المجال. 

بهدف التبسيط قمنا بحذف المتغيرات التراتبية من الدليل المذكورء لأن 
المتغيرات المستقلة حين تقاس بمقياس تراتبى» تعامل من قبل الإحصائيين كما لو 
كانت متغيرات فئوية. من ذلك مثلاء أن دراسة تجرى بهدف التنبو بالنتائج التشى 
يمكن أن تترتب على مشاركة المرضى فى برنامج خاص بحالتهم الوظيفية يترتب 
على أساس مقياس مكون من ثلاثة بنودء» هى جيدة أو معقولة أو متدنيةء فإنه يمكن 
اعتبارها (متغيرات مستقلة - تراتبية) كما لو كانت فئوية. كما أنه عندما يتم قياس 
المتغيرات التابعة باستخدام مقياس تراتبى» فإنها تعامل عادة كما لو كانت متغيرات 
متصلة (مستمرة). وعلى سبيل المثال › فإنه إذا تم قياس المتغير التابع فى برنامج 
غذائى معين (حمية)» على أساس طول فترة الخضوع له (مثلا لفترة ثلاثة شهو 
أو من ثلاثة إلى ستة شهور أو ستة شهور أو أكثر من ستة شهور) للإناث والذكور 
ذوى الدوافع المختلفة لاتباع هذا النظام الغذائى» فإن المتغير التابع التراتبى يمكن 
أن يعالج باعتباره متصلا (مستمرا) وذلك بهدف التحليل. 

على المراجع أن يتحقق من أن التحليل المستخدم فى كافة الدراسات التشى 
يقوم بمراجعتهاء يفي بفرضيات التحليلات الإحصائية (يمكن الاستعانة هنا بكتب 
الإحصاء أو برامج الحاسوب أو استشاريين اختصاصيين فى الإحصاء). قد تحتوى 
الافتراضات على مائة وثلاثين خاصية تتصف بها العينة (كأن تكون موزعة 
توزيعا اعتداليا - بمعنى أنها تتخذ الشكل الناقوسى) أو فى الحجم (للمزيد من 
المعلومات عن التوزيع الاعتدالى» يرجى الرجوع إلى كتب الإحصاء المذكورة فى 
قائمة المراجع فى نهاية هذا الفصل). 
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قائمة مراجعة لتقييم تحليل بيانات الدراسة 
)١(‏ هل تمت صياغة تساؤلات البحث بوضوح ؟ 
(۲) هل تم تحدید کل من المتغيرات المستقلة (التنبؤية) والتابعة (النتائج) ؟ 
)٣(‏ هل يقوم الباحثون بشرح وتفسير نمط البيانات التى يحصلون عليها من 
مقاييس المتغيرات المستقلة والتابعة (مثل هل هى بيانات مستقلة أم فئوية)؟ 
)٤(‏ هل تم وصف الأساليب الإحصائية على نحو ملائم ؟ 
)٥(‏ هل تم إسناد البرنامج الإحصائى المستخدم فى تحليل بيانات الدراسة 
مرجعیا؟ 
)7( هل تحتو ی الدراسة علی مبررات اختیار أساليب إأحصائية محددة دون 
غيرها ؟ 
(۷) هل يتسم الهدف من الدراسة بالوضوح ؟ 
(۸) هل تم وصف نظام تقدیر الدرجات ؟ 
(۹) هل تمت السيطرة على نقاط الضعف والالتباس المحتملة فى التحليل؟ 
)٠۰(‏ هل تتسق المحددات التحليلية للمتغيرات المستقلةء والتابعة مع تساولات 
التقييم أو الفروض محل الدراسة؟ 
(۱۱( هل تم تحديد وحدة التحليل بوضوح؟ 
الدلالة العملية للمناقشة ؟ 
)١١(‏ فى حالة استخدام الاختبارات الإحصائية لتحديد الفروقء فهل اتضحت 
القيمة الفعلية ل ۴ ؟ 


(١ ٤(‏ اذا ما گانت الدر اسة معنية بالفروق بين الجماعات»› فهل تم استخدام حدود 
الثقة لوصف حجم الفروق؟ 


النتائج : 
تعبر نتائج الدراسة عن الاستنتاجات المتصلة بأهداف الدراسة والتساؤلات 
التى طرحتها أو فرضياتها ؟ فمثلاء إذا كان التساؤل الأساسى للدراسة يدور حول 
العلاقة بين درجة التحسن الذى يطرأً على مستوى معرفة الطلاب بعد مشاركتهم 
فی برنامج دراسى جديد» فإنه ينبغى على المراجع أن يتحقق من وصول الباحث 
إلى إجابة على هذا التساوؤل. 
جدول (۳-۳) 


دليل اختيار أساليب تحليل البيانات 


تساؤلات عينة | نمط المعلومات: 


بالنسبة لتساؤلات الدراسة أحادية المتغير المستقل والمتغير التاد 


هل يخئالف فئوية : مجموعة متصلة ([درجات اختبار ت" علسىی 


: وضابطة) المستقل 
التجريبية والضابطة 


فی استخدام خدمات 
الصحة النفسية أو 
دم استخدامها؟ 
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ما أوجه المقارنة 
بين اتجاهات 
العاملين فى مجال 
الكهرباء فى 
الولايات 

الأمريكية وكندا 
وإنجلترا (كما 
تتضح من الدرجات 


يكون المتغير 
مسقلا أو تابععا 


فئوية (حضور 
ا 


فی اتجاهاتهم نحو 
حطور مجالس 
الآباء التى تعقد فى 
المدارس ولو لمرة 


واحدة ؟ 

هل تؤثر فروق | فتوية (الذ فئوية (حضور 
درجات المعرفة بين | الاج مجالس الآباء من 
الذكور والإناث فى عدمه ولو لمرة 
الاتجاه نحو حضور واحدة) 

مجالس الآباء؟ 


ما الفروق بين | فد د مستمرة (درجات 
الذكور والإناٹ فى | الاج ا ن 
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الاتجاهات) 


التجريبية والضابطة 
فی الاتجاهات (كما 


تبين من درجاتهم 


ما الغادقة بين .فسن | مستمرة (الن 
والدخل وعدد | والدخل) وعدد 
سنوات الإقامة فى | سنوات الإقامة 
مجتمع معين | فى مجتمع ما 
واتجاهات الفرد 


إزاء موضوع ما 


ما أوجه المقارنة تحليل التباين 
ین اتجاهات (ANCOVA)‏ 
الذكور والإناث فى المتصاحب 
المجم_وعتين 

التجريبية والضابطة 

(بناء على الدرجات 

التى يحصلون عليها 

فى مسح 

للاتجاهات) عند 

استبعاد عن صر 

مستوى التعليم؟ 

بالنسبة للأسئلة ذات المتغيرين أو أكثر من المتغيرات المستقلة والتابعة : 


ما أوجه المقارنة بين إ فئوية (النوع | مستمرة (درجات 

اتجاهات الذكور | الاجتماعى | على مقياسين هما | )M4۸0۷4(‏ 
والإنلاث فى 

التجريبية والضابطة 


فی درجات 
الاتجاهات والمعرفة؟ 
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التساؤل : 

لعله من المفيد هنا تنبيه المراجع لضرورة التعامل بحذر مع النتائج الخادعة 
التى تهدف إلى إخفاء الاستتتاجات السلبية للدراسةء ونعنى هنا بالاستنتاجات السلبية 
تلك الاستنتاجات التى توحى مثلا بأن علاجا ما (عقارا دوائيا معينا) غير فعال» 
أو أن معالجة معينة قد تتطوى على ضرر للمريض. كما ينبغى على المراجع أن 
يحتاط كذلك للدراسات التى تخفى استنتاجات العينة الأساسية للبحث (مثل الأفراد 
البالغين الخامسة والأربعين من العمر أو يزيد) ويستبدلون بذلك الاستنتاجات 
المتعلقة بالجماعات الفرعية للدراسة (مثل الأفراد البالغين الخامسة والأربعين من 
العمر أو يزيد ويتملكون مساكنهم الخاصة). لأنه ما لم يتم اختيار المجموعات 
الفرعية للدراسة وفق معايير صلاحية محددة سلفاء فإن النتائج التى تنتهمى إليها 
الدراسة سوف تفتقر إلى الدقة المنشودة. عادة ما يقوم بعحض الباحثين فسى 
الاستمرار فى تحليل بيانات الدراسة حتى تصادفهم نتيجة ما تبدو مثيرة للاهتمام. 
لنفترض مثلا أن تحليلا عاما قد أجرى على برنامج مدرسى قد توصل إلى اسئنتاج 
مؤداه أن هذا البرنامج لم يساعد فى تحسين مستوى الطلاب» فإن الباحثين 
يستمرون فى تحليل البيانات إلى أن يتوصلوا إلى مجموعة فرعية واحدة على الأقل 
من المبحوثين قد استفادت من هذا البرنامج. عندما تظهر مثل هذه النتائج العرضية 
فإنه يجب على المراجع أن يتأكد من قيام مؤلف الدراسةء بتوصيف نتائج دراسة 
المجموعة الفرعية باعتبارها استنتاجات مبدئية. 


يتحرى مراجع التراث البحثى مراعاة الدقة عند تقييم جودة وجدوى نتائج 
الدراسات» من حيث قيام مؤلفيها بذكر معدلات الاستجابة لكل مجموعة من 
المبحوثينء وكذلك وصف السمات الديموجرافية وغيرها من السمات للمبحوثين 
(مثل الحالة الصحية والتعليمية). وفى حالة استخدام عينة للدراسةء فإن على 
المراجع أن يقوم بتقييم البيانات التى قدمها المؤلف» للمقارنة بين العينة المؤهلة 
للخضوع للدراسة ووافقت على المشاركة فى الدراسةء وتلك التى تأبى المشاركة 
فيها على الرغم من تأهلها هى الأخرى للخضوع للدراسةء أو لم تستكمل البرنامج 
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بأكمله أو لم تقم بتقديم بيانات عن كافة المقاييس. على المراجع أيضا أن يتأكد من 
عدم وجود تضارب بين النص الذى كتبه الباحث» والبيانات الواردة فى الجداول أو 
الأشكال المستخدمة لدعم النص. 


وفيما يلى قائمة مراحعة لتقييم نتائج الدراسات: 

)١(‏ هل يقدم الباحثون معلومات حول تدفق المبحوثين؟ وتحديداء هل يقوم 

الباحثون بنقديم بيانات عن أعداد المبحوثين المشاركين فى الدراسة؟ 
e‏ تقییم احتمال انضمام المبحوئثين للدراسة ؟ 
٠‏ تم تخصيص المبحوثين عشوائيا (أو تقليديا) إلى مجموعات؟ 
٠ه‏ من الذى أتم العلاج المحددء تبعا للمجموعة البحثية؟ 
ه٠‏ من الذى خضع لعملية المتابعة المخططةء تبعا للمجموعة البحثة ؟ 
ه من الخاضعون للتحليل الأساسى» تبعا للمجموعة البحثية؟ 

(۲) وصف التجاوزات التى شابت الدراسة وسرد أسباب تلك التجاوزات. 

)"( التو اريخ اأمحددة للفترات الزمنية اتی استغرقتها عملية حشد المبحوين 
ومتابعتهم. 

)٤(‏ الخصائص الأساسية لكل مجموعة (مثل الخصائص الديموجرافية) وأية 
خصائص أخرى يمكن أن تمارس تأثيرا على نتائج دراسة معينة (مثل 
الدافعية ومستوى الأمية). 

)٥(‏ بالنسبة لكل نتيجةء ملخص لنتائج كل مجموعة بحثية على حدة. يتبغفى 
التحقق من حجم التأثير ومدى الثقة التى يشعر بها الباحث حيال هذا التأثير 
(مثلا %۹١‏ فترة ثقة). 
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الاستنتاجات: 

ينبغى أن تنبثق استنتاجات الدراسة مباشرة من البيانات التى قامت الدراسة 
بجمعها. لننظر إلى المثالين التاليین المتعلق أولهما ببرنامج تربوی هو R٤۸0‏ 
و الثاني ۽ بر نامج لياقة بدنية ٤0۴؟۷5ء0.‏ 


الاستنتاجات : ما الأسس التى ينبغى أن تبنى عليها ؟ 


الرنامج : القراءö READ‏ 
يعبر هذا البرنامج عن مقرر (منهج) دراسى مبتكر» لتحسين القراءة لدى 
طلاب المدارس الثانوية. تم تطبيیق هذا البرنامج علی طلاب الصف الثانى عشر 
فى مدينة "إيبردين". أكمل ٠٦٤١‏ طالبا %۹٠0(‏ تقريبا) من إجمالى طلاب الصف 
الثانى عشر اليبرتامج الذى استغرق عامین. تم قیاس النجاح فی البرنامج باستخدام 
اختبار مقنن للتحسن فی القراءة وكذلك التردد على المكتبة» علاوة على إجراء 
مسح على الطلاب والمدرسين وأولياء الأمور. تحسن مستوی القراءة لدى %0۰ 
من إجمالی عدد الطلاب البالغ عددهم ۲ ٥‏ طالیا على نحو جلى»› كما ارتقفع 
معدل تردد الطلاب على المكتبة المدرسية بنحو %٤١‏ فى السنة الأولىء ارتفع إلى 
۲ فى السنة الثانية من البرنامج. وعندما ستل الطلاب والمدرسون وأولياء 
الأمور عن مدى رضائهم عن البرنامج جاءت إجاباتهم بأنهم راضون تماما أو 

للمدرسين و٤‏ %۹ بالنسبة لأولياء الأمور. 
استنتاج ضعيف (ركيك): نستنتج من هذه الدراسة أن برنامج القراءة 
المقتر ح القراءة ۸۸۴5 يمثل منهجا دراسيا فعالا لطلاب المدارس الثانوية. 
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استنتاج سليم : نستنتج من هذه الدراسة أن برنامج القراءة المقتر ح R٤۸0‏ 
'آیبردین" .Aberdeen‏ 


تعقيب : اقتصرت الدراسة المشار إليها على معلومات تمكننا من الاستدلال 
إحصائيا على فاعلية البرنامج على المشاركين فى هذه الدراسة فحسب» أى طلاب 
الصف الثانى عشر فى المدارس الثانوية فى مدينة أيبردين» أى أن هذه 
الاستتتاجات لا تمكننا من تعميمها على طلاب الصف الثانى عشر فى المدارس 
الثانوية فى مدن أخرى (حيث قد تختلف الموارد)ء كما لا نستطيع تعميمها على 
الطلاب فى الصفوف الدراسية الأخرى. 

البرنامج ... اللياقة البدنية فى 0۷50۴۴" بعد مضى عام كامل من 
المشاركة فى برنامج لرفع اللياقة البدنية بما احتواه من التمارين الرياضيةء ونظام 
حمية (نظام غذائى) صحى واستشارات نفسية. خضع المشاركون فى البرنامج 
للملاحظة لمدة ستة أشهر إضافيةء اكتشف الباحثون أن كافة العاملين تقرييا فى 
"دي شسوفت" المشاركين فى برنامج اللياقةء قد استمروا فى اتباع نفس النمط 
الصحى السليم فى فترة الملاحظة التى استغرقت ستة شهور. 

استنتاج ضعيف (ركيك) : استتتج الباحثون فى هذه الدراسة أنه ينبغى علينا 
تبنى هذا البرنامج» باعتباره جزءا من الأنشطة الجارية المرتبطة باللياقة البدنيية 
للعاملين فى "دي شسوفت" خاصة وأن برامج أخری مخل انتربلیس ce‏ ھام ٣e)ہ1‏ 
و سيستمز نت" ٤۸ء”٠٤ءر؟‏ قد تبينا هما الآخران أهمية اللجوء لبرامج رفع اللياقة 
البدنية للعاملين فيهما. 

استنتاج سليم : توحى النتائج الأولية للدراسة أن برنامج اللياقة البدنية كان 
فعالاء إلا أنه نظرا لعدم كفاية المدة المحددة للملاحظة» وهى ستة شهور فققط 
لمراقبة ثبات التغيرات السلوكية المرتبطة بالنظام الغذائى الصحى الجديد والتمارين 
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E O i RCS BS 
المستمرة لمدة عامين. استخدمت شركة"سيستمز نت" نظاما مثيلا لرفع اللياقة البدنية‎ 
والعاملين فيهاء واكتشفت أن الرقابة اللصيقة مسألة ضرورية للغاية لاستمرار‎ 
العاملين فى النمط الصحى السليم الذى تم تطبيقه عليهم.‎ 
من عناصر البحث» وذلك بهدف توثيق التأثير المتواصل لمتغيرات معينة فى‎ 
الدراسةء تسرعت الفئة الأولى من الباحثين فى الحكم على فاعلية برنامج اللياققة‎ 
البدنية؛ بينما أظهرت دراسات أخرى أن فترة ستة شهورء لا تعد فترة كافية للحكم‎ 
على تغيرات سلوكية مستدامة.‎ 

عادة ما تشتمل الدراسات العلمية الرصينة مناقشة لأوجه القصور التشى 
تشوبهاء ومدى تأثير ذلك على نتائجهاء ويتعين على المراجع التأكد من احتواء 
الدراسة التى يقوم بمراجعتها على مناقشة وافية لذلك. هناك عدة أسباب يحتمل أن 
تقف وراء قصور الدراسةء مثل عدم اختيار العينة المناسبة, أو تتفيذ التصميم 
البحثى الأفضل» أو جمع البيانات التى تتسم بالصدق التام» وعلى المراجع أن 
يتحقق مما إذا كانت كل أوجه القصور قد خضعت للمناقشة» وما هو تأثيرها على 
صدق النتائج التی انتهت ت إليها الدر أاسة. 

يستحسن فى الغالب الأعم من الأحوال أن يقوم الباحثون بمقارنة نتائج 
أبحاثهم بما انتهى إليه باحثون آخرون» وهنا يجب على المراجع أن يفحص طبيعة 
المقارنة لتقرير ما إذا كانت الظروف التى أحاطت بكل من الدراستين (تلك التشى 
يقوم بمراجعتها وتلك التى تمت مقارنتها بها) متماثلة. هنا يثار سؤالان ينبغى على 
المراجع طرحهما هما : )١(‏ هل تتماثل أهداف ومناهج كلتا الدراستين؟ و(۲) هل 
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لعله من المهم كذلك أن يتحقق المراجع من المقالات الافتتاحيةء أو رسائل 
القر اء الى المجلة التی قامت بنشر الدر اسةء والتى قد تتطوى على نقد لمناهج 
الدراسة أو نتائجها . 


قائمة مراحعة لتقييم استنتاجات الدراسة: 
)١(‏ هل يقدم الباحثون مستخلصا وجيزا لنتائج الدراسة؟ 
)١(‏ هل يفسر الباحثون الأسباب التى أدت إلى النتائج التى انتهوا إليها؟ 
(۳) هل تنطبق نتائج الدراسة حصريًا على عينة وموقع وبرامج هذه الدراسة 
فقط ولا تتجاوزها إلى غيرها من العينات والمواقع والبرامج الأخرى؟ 
)٤(‏ هل يقوم الباحثون بمقارنة نتائج دراساتهم بتلك التى انتهت إليها دراسات 
أخرى؟ وهل تحتوى تقارير نتائجهم على مراجعة تجمع بين نتائج 
دراساتهم» ونتائج دراسات الباحثين الآخرين ذات الصلة؟ 
جدول رقم ٠-١‏ مجالات تقييم جودة البحوث العشوائية المنضبطة )۸٣1(‏ 
والدراسات العشوائية المعتمدة على الملاحظة : هيئة جودة البحوث الصحية 
(AHRQ)‏ 
)٥(‏ هل احتوت الدراسة على بيانات تتعلق بالقصور الذى شاب التصميم 
والعينة وعملية جمع البيانات» وما إلى ذلك؟ 
(1) ما حجم تأثير جوانب القصور الذى تعانى منه الدراسة على ثقة المراجع 
فى الدراسة التى يقوم بمراجعتها؟ 
(۷) هل يقوم الباحثون بإتاحة مستخلصات حول التبعات المترتبة على نتائج 
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أبحاثهم» أو إصدار توصيات عن كيفية إحراز تقدم فى المجال الذى 


يقومون بدراسته؟ 


استخدام النظم المتعارف عليها فى تقييم البحوث: 

هناك عدة نظم مسئقرة لتقييم البحوث› ويوضح الجدول رقم ("-٤(‏ المعايير 
التى تستخدمها الوكالة الأمريكية لجودة البحوث الصحية» لتقييم التجارب المنضبطة 
عشوائيا (ء۲٥۸)‏ والدراسات التى تعتمد على الملاحظة (العنوان الإلكترونى 
للوكالة هو : بهع.وإعطه.سسس وضعنا المجالات الحرجة بين معقوفتين (قوسين). 


- اول دراس 
الكشف عن هوية المبحوثين أو التدخل 
انتا 

المناقشة 


أقق لاس 
فا ا فف ا 
اة اتوي أو ارعاية 

اويل أ ارعاية ا ا 
)°( اخٿھصارI‏ Ûف— Randomized Controlled Trials‏ 
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كما يتبين لنا من الجدول المذكورء فإن توضيح تساؤل الدراسة يعتبر مجالا مهما 
بالنسبة للدراسات المنضبطة عشوائياء فى حين يعتبر الوصف الملائم لمجتمع البحث 
وسحب العينات عشوائيا وإخفاء هوية المبحوثين من العناصر الحرجة فى التقييم. 

تمثل المعايير الموحدة لكتابة تقارير البحوث التجريبية والمعروفة اختصار 
باسم CONSORT”‏ (عنوانها الإلكترونى و : www.consort.statement.ogr‏ 
من نظم مراجعة البحث المعروفة. على الرغم من أن الهدف الأساسى لهذا النظام 
هو تقييم تقارير البحوث التجريبية المنضبطة عشوائيا 8٣s‏ فإن المراجعين باتوا 
یستخدمونها کدلیل» يسترشدون به فى تقييم جودة البحوث. 

تنتمى العديد من الدراسات إما إلى النمط اللاعشوائى» أو الدرانسات 
بالملاحظة. يحتوى نظام الوكالة الأمريكية لجودة البحوث السصحية فيما يتعلق 
بالمجالات الحرجة للأبحاث اللاعشوائية على قابلية المقارنة بين المشاركين فى 
الدراسةء والكشف عن البرنامج/ التدخل» وقياس النتائج» علاوة على التحليل 
الإحصائى. فى هذا الصدد قامت الرابطة الأمريكية للصحة العامة بإاصدار 
مجموعة المعايير المسماة 'بصياغة التقارير الشفافة للتقييم مع التصميم اللاعشوائى" 
المعروف اختصارا باسم ۸٤۲۸ء‏ بهدف التعامل مع هذه المجالات الثلاشة 
المذكورة. بناء على نموذج »1۸٤۸0‏ يبين الجدول رقم )۴-١(‏ نموذجا لاستبيان 
يمكن استخدامهء للكشف عن وجود أو غيية جوانب محددة لكل مجال من المجالات 
الحرجة التى حددتها هيئة جودة البحوث الصحية 1۸0 ۸. 

يمكن تطبيق الكثير من الأسئلة المستخدمة فى تقييم التجارب المنضبطة 
عشوائيا على التجارب اللاعشوائية والعكس صحيح. من ذلك مثلاء أننا نستطيع 
تطبيق الأسئلة المتعلقة بوصف البرنامج وأساليب معالجة ضياع البيانات على فئتى 
تصميم البحث المشار إليهما. 


Consolidated Standards of Reporting Trials اختصار| ئ—‎ (*) 
Transparent Reporting of Evaluations with Nonrandomized Designs اختصر آ—‎ (**) 
U.S. Agency for Health Research Quality —Û رlصٿخا‎ (***) 
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أسئلة الجودة الواردة فى 
الاستبيان بناء على معايير 
TREND‏ 


-١‏ هل يقدم الباحثون بياشات 
أساسية عن تكافؤ مجموعة 
الدراسة عند بداية الدراسة؟ 


۲- فى حالة وجود فقوارق 
أساسية عند بدء الدراسةء فهل 
الأساليب الإحصائية المستخدمة 


فى دراسة هذه الفوارق؟ 

٣‏ - هل يقدم الباحثون 
مفصلا للبرامج التجريبية؟ 
؛ - هل يقدم الباحثون 
تفسيرا مقنعا لاختيار البرامج 
المقارنة أو الضابطة؟ 

ه - هل يقدم الباحثون وصفا 
مفصلا لبرامج المقارنة؟ 

-٦‏ هل تم أخذ كافة النتائج 
المهمة بعين الاعتبار؟ 

۷- هل يقدم الباحثون 


التأثير على النتائج الأساسية 
والنتائج التقريبية؟ 

۸- هل يقدم الباحثون 
مستخلصا لكافة النتائج السلبية 
أو التأثيرات غير المقصودة؟ 
-٩‏ هل يناقش الباحثون 
الأساليب الإمصائية 
المستخدمة فى إجراء مقارنة 
المجموعاكت الدراسية 


بالنسبة للنتائج الاولية؟ 


-٠‏ هل يقوم الباحثون 
بوصف الأساليب 
الإحصائية لإجراء تحليلات 
إحصائية إضافيةء مثل 
تحليل المجموعات الفرعية 
والتحليلات المعدلة؟ 
-١‏ هل يصف الباحثون 
الأساليب الإحصائية للتعامل 
البيانات المفقودة؟ 


جدول رقم )۳-١(‏ استبيان للحصول على معلومات عن تقرير التزام التجارب 
اللاعشوائية بالمجالات الحرجة للجودة 


مراحعة البحوث الكيفية : ملاحظة خاصة 

تعنى البحوث الكيفية بدراسة المشكلات الإنسانية والاجتماعية فى مواقعها 
الطبيعيةء ومحاولة استيعاب وصياغة هذه المشكلات على ضوء المعانى التى 
يضفيها المجتمع عليهاء غالبا ما تقدم نتائج البحوث الكيفية على هيئة حكاية أو 
قصىة أو صورة تفصيلية مركبة وكلية. 

يتصف البحث الكيفى بصفتين أساسيتين» هما كونه تفسيريا وطبيعيا أو 
تلقائياء كما أنه ينطوى على الاستخدام المدروس لمجموعة من المواد الخبروية 
[الأمبير يقية)» مثل دراسة الحالة والخبرات الشخصية والمقابلات والملاحظات 
و القصص الواقعية المستمدة من الحياة والنصوص التاريخية والمرئيةء نظرا للتوجه 
الأساسى للبحوث الكيفية نحو الاستدلال والكشف والاستكشاف» فإن هذا النمط من 
البحوث» يفضى فى الغالب إلى التقارير التى يكتبها أو يدلى بها الأفراد بأنفسهم عن 
اتجاهاتهم ودوافعهم وسلوکیاتهم. 

تتناقض البحوث الكيفية مع البحوث الكمية من حيث» تركيز الأولى على 
أسلوب السرد أو الحكى» بينما تركز البحوث الكمية على لخة الأرقام» إلا أن الواقع 
يدلنا أحيانا على استخدام البحوث الكيفية للأرقام» كما تستخدم البحوث الكمية (التى 
تعنى عادة البحوث التجريبية) أسلوب السرد. هنا ينبغى على المراجع أن ينأى 
بنفسه عن الانشغال بما إذا كان البحث كميا أو كيفياء بل يجب عليه بدلا عن ذلك 
التركيز على دقة الدراسةء وقيمة ما انتهت إليه من نتائج. 

من المحتمل أن يصادف المراجع دراسات كيفية عندما يقوم بمراجعة 
موضوعات لا يصلح معها استخدام الأساليب الكميةء إما لأسباب منهجية أو أخلاقية. 
وفيما يلى أمثلة على أنماط من البحوث الكيفية التى يحتمل أن يصادفها المراجع. 
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عينة للدراسات المرتبطة بالبحوث الكيفية 
ه الدراسات التى تتناول مشاعر وسلوكيات الأفراد الذين يعجزون عن 
المشاركة فى الدراسات المسحية والتجريبية بشكلها التقليدى. 
أمثلة: الأطفال الصغار والأفراد الذين لا يتكلمون نفس لغة الباحسث 
أو ينتمون لثقافة مخئلفةء والأفراد الذين لا يجيدون القراءة والكتابةء ويعجزون عن 
ملء استبيانات جمع البيانات بأنفسهم» وأولئك الذين يعانون من مرض عقلى 
ه الدراسات التي تتناول مشاعر وسلوكيات الأفراد الذين يحجمون عن 
أمثلة : المشردين ومدمنى المخدرات والأفراد المتورطين فى أنشطة 
إجرامية أو لا يقرها المجتمع. 
٠‏ الدراسات التى تحاول توثيق واستيعاب الأنشطةء والتقدم الذى تمارسه 
المؤسسات أو الجماعات الناشئة. 
أمثلة : المدارس حديثة النشأة والنظم التربوية ومؤسسات تقديم الرعاية 
الصحية والظواهر السياسية والاجتماعية والاقتصاديةء بما فى ذلك ردود أفعال 
الأفراد على أنشطة الحركات السياسية وخيارات أسلوب الحياة والمشاركة فيها. 
ه الدراسات التى تفحص كيفية استكمال مناهج البحث التقليدية. 
أمثلة : للكشف عن أهمية المشكلات والتساؤ لات التى ينبغى معالجتها عبر 
جديدة؛ وإضفاء عمق ومغزى وتفاصيل على الاستنتاجات الإحصائيةء واكتشاف 
أساليب الأفراد فى التفكير والإحساس والسلوك عندما لا تتاح المقاييس المقننة. 
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٠‏ الدراسات التى تقوم بجمع بيانات عندما تثير أساليب جمع البيانات التقليدية 
إشكاليات أخلاقية. 
أمئلة : الدراسات التى لا يصلح معها استخدام الاختبارات العشوائية نظرا 
لأن التدخل التجريبى» أو المعالجة يحتمل أن يكون شديد التأثير» بحيث لا يحتمل 
وجود بديل له» ودراسة الأفراد الذين يعانون من الأمية أو الإعاقة الجسمانيةء 
بحيث لا يستطيعون التوقيع على إقرار بالموافقة على الخضوع للتجربةء وكذلك 
الأطفال صغار السن والعجائز. 
ه الدراسات التى تتعامل مع الموضوعات الفردية» سواء كان الموضوع 
شخصا أو مجتمعا أو تقافة أو ظاهرة. 
أمثلة : السيرة الذاتية [قصة حياة) لزعيم سياسى أو مصلح اجتماعى أو تقرير 
عن المعتقدات الصحية السائدة لدى مجموعة ثقافية بعينهاء أو فحص مكونات العلاقة 
بين المرضى والأطباء وبحث آليات التعايش والتكيف لدى ضحايا زنا المحارم. 
يهدف البحث الكيفى كغيره من أنماط البحوث الأخرى إلى نقل الحقائق كما 
هی .. بمعنى تزويد القارئ بمعلومات صادقة. 
وهنا يثار سؤالان هما : )١(‏ كيف يمكننا التأكد من جودة الدراسة الكيفية ؟ 
(۲) هل يحتاج المراجع إلى تبنى معايير لتقييم الدراسة الكيفية تختلف عن تلك 
المستخدمة فى تقييم الدراسة الكمية؟ من حسن الطالع أن كثيرا من المعايير 
المستخدمة فى تقييم الدراسة التجريبيةء يمكن تطبيقها على الدراسة الكيفية. فمثلاء 
يمكن التتبو بأن أفضل الدراسات الكيفية يمكن أن تفى بالمعايير الآتية : 


. طرح تساو لات بحثية محددة. 


. عينة ممثلة لمجتمع البحث‎ ٠ 


ڍا 
ی 
O0‏ 


ه جمع بيانات صادقة. 

ه اتباع أساليب التحليل الملائمة. 

٠‏ أن يكون تفسير النتائج قائما على أساس بيانات الدراسة. 

تكمن الفروق الأساسية بين الأساليب الكيفية وغيرها من الأساليب فى مجال 
تصميم البحث واستخدام الاستدلال والوصف وكتابة تقرير النتائج بأسلوب سردى. 
تعتمد الدراسات الكيفية على مواقف بحثية مفردة وعلى عينات صغيرة الحجم نسبيا 
تستخر ج منها معلومات متعمقة. فعلى سبيل المثالء عندما يقوم المراجع بمراجعسة 
الأبحاث التى تدور حول أطفال الشوارع أو المشردين» فإنه قد يصادف دراسة عن 
وجهات نظر ۲٠١‏ طفلا من أطفال الشوارع» تدور حول جمع أسر المشردين للعيش 
تحت سقف مأوى واحد. هنا لا يمكن لدراسة تقتصر على عينة مكونة من ٠١‏ 
مبحوثاء وتزعم أنها دراسة تجريبية أن تفى بمعايير الجودة التى يتبناها المراجع 
لفرز الدراسات التى يقوم بمراجعتهاء مع ذلك فإن الدراسات المعنية بموضوعات 
معينة مثل التشرد» تواجه تحديات منهجية بنيوية (منها مثلا العينات كبيرة الحجم) 
وكذلك التحديات الأخلاقية (مثل الحصول على موافقة كتابية من عائلات الأطفال 
المشردين على الخضوع للدراسة). هنا ينبغى على المراجع أن يقرر ما إذا كانت 
أهمية وتفرد المعلومات التى قد يتوصل إليها من دراسته تبرز أوجه القصور التسى 
تشوب الدراسات ذات العينات صغيرة الحجم» والتصميم البحثى الواهى من وجهمة 
نظر التيار التجريبى. 

فيما يلى قائمة مراجعة لمجموعة من المعايير التى يمكن استخدامها فى تقييم 
الدراسات الكيفية. 


أولاً : ينبغى أن تتسم أساليب جمع البيانات بالثبات والصدق وأن تصاحبها 
أدلة تبرهن على دقتها 
يعنى الحصول على بيانات تتسم بالصدق والثبات ضرورة جمعهمامن عدة 
مصادر» وعلى يد باحثين يتمتعون بالاستقلالية. وعلى المراجع أن يطرح التساؤلات 
الآتية : )١(‏ فى حالة قيام عدد من الباحثين بدراسة موضوع ماء فما المناهج 
المستخدمة فى تقرير ما إذا كانوا يتفقون على ملاحظة معينة؟ )١(‏ كيف يمكن حل 
الخلافات التى قد تنشب بينهم؟ (") هل يتمكن المبحوثون من الاطلاع على نتائج 
الدراسة ؟ )٤(‏ وهل يتمكن مراجعون مستقلون من الاطلاع على نتائج الدراسة ؟ 
يستخدم الباحثون الذين يجرون دراسات كيفية أساليب جمع بيانات تعتمد 

على المعايشة (الملاحظة المشاركة) التى تجعل منهم جزءا لا يتجزأً من مجتمع 
الدراسةء بل إنهم قد يختارون العيش بين جنبات ذلك المجتمع طوال فترة الدراسة. 
يتمكن الباحثون بفضل حميمية العلاقة مع مجتمع البحث من الحصول على بيانات 
دقيقة عن المبحوثينء من حيث أحوالهم الاجتماعية ودوافعهم» إلا أنها قد تؤدى إلى 
التشكك فى درجة موضوعية البيانات والنتائج التى ينتهون إليها. هناك أسئلة أخرى 
يجب على المراجع طرحها فى هذا المجال منها مثلا : 

)١(‏ هل يحصل الباحثون القائمون بعملية الملاحظة على التدريب اللازم؟ 

(۲) هل يخضع ثبات التقديرات بين الباحثين للمراقبة؟ 

(۳) فى حالة نشوب خلاف بين الباحثين القائمين بعملية الملاحظةء فمن يقوم 

بالوساطة بينهم؟ 
(٤(‏ إذا حدث وتعرضت الملاحظات لبعض أوجه النقص» فكيف يتم معالجة ذلك؟ 


(ه) فى حالة إجراء مقابلات» هل يقوم الباحثون بوصف وسائل تدوين إجابات 
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المبحوثين (متل أجهزة التسجيل الصوتية أو كاميرات الفيديو أو الكتاببة 
بخط اليد أو تسجيلها على أجهزة الحاسوب)؟ 

)٦(‏ هل حصل القائمون بالمقابلة على التدريب اللازم؟ 

(۷) هل يخضع التزامهم بمعايير الجودة فى أدائهم لعملهم» للمراقبة للتأكد من 
هذا الالتزام؟ 


ثانيا: ينبغى أن تحتوى الدراسة على أدلة تبرهن على الالتزام باتباع تصميم 
بحثی مُحکم 

على الرغم من عدم لجوء القائمين بالبحوث الكيفية إلى بعض الأساليب 
المألوفة فى التعامل مع المواقف البحثيةء فإنهم قد يلجأون إلى أسلوب مثل 
التثليث لزيادة إحكام التصميم البحثى» حيث يعنى التثليث لجوء الباحث لاستخدام 
عدة مناهج» بما فيها الأساليب الكمية والكيفية. من الأمثلة الدالة على استخدام 
أسلوب التثليث للحصول على بيانات من مصادر متعددة» وعلى يد العديد من 
الباحثين» واستخدام عدة مناهج والاعتماد على تعدد الرؤى والنظريات والتقاليد 


ثانا : يحب اتباع أساليب سحب عينات سليمة 

تعتمد الدراسات الكيفية عادة على الموضوعات والمواقع المتاحة للدراسة. 
مع ذلك» فإن العينات العرضية ١٠«ء١٠۷«ه»ء‏ قد لا تكون هى أفضل الخيارات 
المتاحة للباحث. 


(*) ليس بالمعنى الدينى (المسيحى) بالطبع» وإنما بمعنى استخدام الباحث لثلاثة أساليب منهجية (المترجم). 
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فى هذا المقام يطرح المراجع عدة تساؤلات مثل : 
)١(‏ هل يقدم الباحثون معلومات تبرر اختياراتهم لعينة الدراسة؟ 
(۲) ما الأساليب التى يستخدمها الباحثون للربط بين خصائص العينة وحجمها 
وأية جماعة بحثية يود الباحث أن يعمم نتائج البحث عليها؟ 
(۳) هل يحصل الباحثون على موافقة مكتوبة من المبحوثين على المشاركة فى 
الدراسة؟ 


رابعا : ينبغى على الباحثين وصف التقاليد والرؤى البحثية التى يتبنونها 

يتميز البحث الكيفى بوجود عدة تقاليدء أو مداخل للبحث ولكل من تلك 
المداخل تأثيره على مؤلف الدراسة من حيث فرضياته وأسلوبه وتفسيراته لنتائج 
دراسته. من الأمثلة على ذلك استخدام المنهج الظاهراتى (الفينومونولوجى) (الذى 
يشيع استخدامه لدی علماء النفس (كذا!)» وهو منهج يركز على خبرة الأفراد مع 
ظاهرة معينة وهذه الظاهرة قد تكون ذات بعد وجدانى أو علاقة أو وظيفة أو 
مؤسسة أو تقافة. يعتبر المنهج الإثنوجرافى هو الآخر من المناهج الشائعة فى 
الدراسات الكيفيةء وهو منهج ينتمى أساسا إلى الأنثربولوجيا ويركز أصلا على 
التقاليد والأعراف التى تميز ثفافة معينة. هناك مناهج أخرى يشيع استخدامها فى 
الدراسات الكيفية مثل منهج دراسة الحالةء وسيرة الحياةء والنظرية المؤكدة 
المستمدة من علم الاجتماع» هنا يطرح المراجع سوالين هما : )١(‏ هل يقوم باحثو 
الدراسات الكيفية بتقديم معلومات عن الأساليب المنهجية التى يستخدمونها ؟ )١(‏ 
هل يكشف الباحثون عن انحيازاتهم أو رؤاهم الخاصة فى تقرير الدراسة؟ 

فى الوقت الذى لا تلتزم فيه كافة البحوث الكيفية بصراحة بمنهج لابحث؛ 
فإن كافة الباحثين فى هذا النمط من الدراسات يضفون رؤاهم الخاصة على 


بخ 
0Q‏ 
ڍا 


الدراسات التی یجرونهاء وهذه الرؤی قد تكون ذات طابع دينى أو قانونى أو 
أخلاقى أو طبى أو سياسى أو اقتصادى أو ما إلى ذلك. 


خامسا : ينبغى تفسير المناهج (الأساليب) التحليلية بدقة 

تفضى البحوت الكيفية إلى إنتاج كميات هائلة من البيانات. إن الاستماع إلى 
تسجیل صوتی جری مع مبحوث لمدة خمس ساعات» يمتل عبئا هيلا ويستغرق 
تفريغه كتابة عشرات الصفحات. تثار هنا عدة تساؤلات مثل: )١(‏ هل يقدم 
الباحثون وصفا كاملا للشخص الذى قام بعملية التسجيل؟ (۲) هل ّى القائمون 
بعملية التسجيل التدريب اللازم؟ (۳) ما الفئات المستخدمة فى تصنيف البيانات؟ 
)٤(‏ كيف تم اختيار الفئات؟ )١(‏ هل تتسم الفئات المختارة بالصدق والثبات؟ بمعنى 
توافر أدلة على اتفاق باحثين اثنين على الأقل على تلك الفئات. () هل يبرهن 
الباحثون على أنهم أخذوا بعين الاعتبار كافة البيانات» بما فى ذلك البيانات الواردة 
من المبحوثين المقيمين فى مواقع نائيةء أو تلك الحالات التى لا تناسب الخضوع 
للدراسة؟ (۷) ما الإجراءات التى يتبعها الباحثون للوقاية من خطر الانزلاق نحو 
تصديق ما يورده بعض الإخباريينء بسبب مكانتهم الرفيعة أو زلاقة ألسنتهم؟ 
(۸) ما الإجراءات التى يتخذها الباحثون حيال البيانات المفقودة أو الضائعة؟ (۹) 
هل يتم أخذ التفسيرات المنافسة بعين الاعتبار؟ )٠١(‏ هل خضعت جوانب القصور 
التى تشوب الدراسة للمناقشة ؟ 

فيما يلى قائمة مختارة لمجموعة من الدراسات الكيفية ذات مستويات جودة مختلفة 
ويمكن للمراجع أن يستخدم المعايير سالفة الذكر لتقييم كل دراسة على حده. 
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ملخص بالنقاط الأساسية فى هذا الفصل 


#يقوم الباحث فى العادة بجمع البيانات عبر تطبيق اختبارات الأداءء 
أو استبيانات المسوح» أو المقابلات الشخصية والاتصالات الهاتفيةء أو تحليل 
قواعد البيانات أو الإحصاءات الحيوية»ء وإجراء ملاحظات على الأفراد 
والجماعات» ومراجعة التراث البحثى والسجلات الشخصية والطبية والمالية» وما 
إلى ذلك من سجلات إحصائية؛ علاوة على إجراء فحوص طبية واختبارات معملية 
واستخدام نماذج المحاكاة والبدائل. 

هلا تحظى أداة جمع بيانات محددة بأفضلية فى حد ذاتها عن غيرهامن 
الأدوات من حيث الفعالية ولا من حيث الجودة. بل يتم اختيار أداة جمع البيانات 
عادة بناء على جودتها وقدرتها العملية. أما بالنسبة لمراجع التراث البحثى» فإن 
العامل الحاسم فى تقرير مدى جودة عملية جمع البيانات» لا يكمن فى أداة جممع 
البيانات فى حد ذاتهاء بل فى تدرتها على جمع بيانات تتسم بالثبات والصدق. 

# تتميز أداة جمع البيانات التى تتصف بالثبات» بأنها تلك التى تخلو نسبيا 
من 'خطأ القياس“ حيث يؤدى 'خطأ القياس" إلى وجود اختلافات بين الدرجات 
التى حصل عليها الأفراد ودرجاتهم الحقيقية. نقدم فيما يلى أنماطا للثبات. 

ثبات إعادة الاختبار: يتحقق ثبات إعادة الاختبار فى حالة احتفاظ المعامل 
بقيمته رغم مرور الزمن أى الاستقرار عبر الزمن» إلا أن هناك صعوبة نظرية 
تكمن فى تحديد الفترة الزمنية المسموح بها بين تطبيق القياس للمرة الأوالىء ثم 
إعادة تطبيقه مرة ثانية. فإذا طالت المدة بين التطبيقين الأول والثاني» فإنه يحتمل 
وجود تأثير للعوامل الخارجية على استجابات المبحوثين عند تطبيق الاختبار عليهم 
للمرة الثانيةء أما إذا لم تمض سوى فترة وجيزةء فإن المبحوثين قد يتذكرون 
إجاباتهم الأولى ويكررونها. 
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ثبات الصيغ المتكافئة: يشير هذا النمط إلى المدى الذى يتم فيه استخدام 
تقديرين لقياس نفس المفهومات بنفس المستوى من الصعوبات» ويلجا الباحثون 
أحيانا إلى حسابات ثبات القسمة النصفية #اط-انامء والذى يشير إلى قيام الباحث 
بتقسيم المقياس إلى نصفين متساويين (أو شكلين متعاقبين)ء والحصول على ارتباط 
بين النصفين. 

التجانس: يشير هذا النمط من أئماط الثبات إلى الدرجة التى نستخدم فيها 
كافة بنود الاستبيان أو المقياس أو الأسئلة لتقييم نفس المهارات أو السمات أو 
النوعية (مقدار الجودة)ء يشار أحيانا إلى هذا النمط من أنماط الثبات باسم معامل 
الاتساق الداخلى. فى هذا الصدد يلجا بعض الباحثين إلى استخدام معامل "ألفا" 
المنسوب إلى "كرونباخ" والذى يمثل متوسط كافة الارتباطات بين كل بند من بنود 
المقياس والدرجة الكليةء وغالبا ما يستخدم هذا المعامل لتقدير درجة التجانس . 

ثبات التقدير بين الباحثين: يشير هذا النمط إلى درجة الاتفاق بين باحثين أو 
أكثر . 

ثبات تقدير الباحث الفرد: يشير هذا النمط إلى اتساق القياس الذى يقوم به 
باحث فرد» وهو ما يمكن تعزيزه عبر التدريب والمراقبة والتعليم المستمر. 

نأتى من ثم إلى معامل الصدق وهو ما يشير إلى مدى صلاحية الاختبار 
فى قياس ما يهدف إلى قياسهء وهناك أربعة أنماط على الأقل من الصدق يشيع 
استخدامها. 


صدق المحتوى: وهو يشير إلى مدی كفاءة المقياس فی تقييم المهماراتء 
أو الخصائص التى استهدف قياسها على نحو شامل ودقيق. 
الصدق الظاهرى: الذى يشير إلى المظهر الذى يظهر به المقياس على السطح: 
)١(‏ هل يبدو على المقياس أنه يطرح كافة الأسئلة المطلوبة؟ 
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(۲) هل يستخدم المقياس اللغة الملائمة والمستوى اللغوى لفعل ذلك؟ على 
النقيض من صدق المحتوى لا يعتمد الصدق الظاهرى على نظرية مستقزة 
يستند إليها. 
صدق المعيار الذى يتكون من فئتين فرعيتين هما : 
(١(‏ الصدق lتتڊj Predictive validity J‏ 
(۲( الصدىق التلازمى concurrent validity‏ . 
حيث يشير الصدق التتبؤى إلى قدرة المعيار على التنبؤ بالأداء المستقبلى» أما 
الصدق التلازمى» فإنه يتم إثباته عندما يتفق تقييمان على معيار واحد › أو عندما 
يظهر مقیاس جديد يتفق مع مقياس موجود بالفعل وسبق اختباره وثبت صدقه. 
صدق التكوين الذي يتم إرساؤه تجريبيا بهدف البرهنة على أن إجراء ما 
يميز بين الأفراد الذين يتسمون بخصائص معينةء وأولئك الذين لا تتوافر لديهم هذه 
الخصائص. 
يعتمد تلاؤم كل وسيلة لتحليل البيانات على ما إذا كان قياس المتغير 
المستقل يتم على أساس فئوى أو تراتبى أو عددى» وعدد المتغيرات 
المستقلةء وعما إذا كان قياس المتغير التابع يتم هو الآخر على أساس فئوى 
أو تراتبى أو عددى؛ وعدد المتغيرات التابعةء وكذلك إذا ما كانت جودة 
وخصائص البيانات تفى بفرضيات الوسيلة الإحصائية. 
٠‏ على المراجع أن يحتاط لنتائج الدراسة التى قد تتستر على الاستنتاجات السلبية. 
٠‏ على المراجع أن يتوخى الحذر عند مراجعة الدراسات التى تخفضى 
الاستنتاجات الخاصة بالعينة الرئيسية للدراسةء وبدلا من ذلك تقوم بإبراز 
نتانج دراسة المجموعات الفرعية. 
٠‏ ينبغى على المراجع أن يتحقق من أن استنتاجات الدراسة مستمدة بالفغعل 
من البيانات التی قام الباحث بجمعها. 
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ه يجب على المراجع أن يتحقق من قيام الباحث بذكر جوانب القصور 
المنهجى فى الدراسة - إن وجدت - حتى يتسنى له أى المراجع - أن يحدد 
حجم الثقة التى يمكن أن يوليها لنتائج تلك الدراسة. 
ه يتعين على المراجع أن يراجع بدقة المقالات الافتتاحية» ورسائل القراء 
للتأكد من عدم وجود تحديات (علمية) للمناهج التى استخدمتها الدراسة 
أو النتائج التى انتهت إليها. 
٠‏ تجرى البحوث الكيفية فى المواقف الاجتماعية الطبيعيةء وتنأى بنفسها عن 
والاستقرائية والاستكشافية للبحوث الكيفيةء فإن النتائج التی تنتھى إليها تأتى 
على شكل تقارير فردية عن اتجاهات ودوافع وسلوكيات هؤلاء الأفراد. 
٠‏ عند مراجعة التراث البحثى» ينبغى على المراجع ألا يعبأ كثيرا بنمط 
البحث إذا كان كميا أو كيفياء بقدر ما يجب عليه أن يركز على دقة الدراسة 
- أيا كان نمطها - وقيمة النتائج التى توصلت إليها. 
ه فيما يلى قائمة مراجعة لتقييم جودة البحوث الكيفية ينبغى النظضر إليهاء 
باعتبارها مكملة للمعايير المعتادة لتقييم قيمة وجودة البحوث الكيفية. 

-١‏ ينبغى على الباحثين الإفصاح عن التقاليد البحثية التى يلتزمون بها. 

-٣‏ يجب أن تتصف أدوات جمع البيانات بالثبات والصدق» كما ينبغى أن 
تصاحبها أدلة تبرهن على دقتها فى جمع البيانات. 

-٣‏ يتعين على الدراسة أن تحتوى على أدلة تبرهن على تطبيقها لتصميم بحثى محكم. 

-٤‏ يجب اتباع أساليب سليمة لسحب العينات. 

-٥‏ ينبغى شرح وتفسير الأساليب التحليلية بكل دقة. 
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التمرين الأول : اقرا المقتطفات الآتية المأخوذة من تقارير نتائج بععمض 
والثبات. 

(i)‏ تمت صياغة استبيان مأخوذ عن استبيان المخاطر الصحية التى قد 
يتعرض لها الطلاب» مع إدخال تعديلات طفيفة عليه بهدف دراسة الوعى 
والاتجاهات والسلوكيات» بالإضافة إلى غير ذلك من المتغيرات المعرفية 
المرتبطة بها والتى تنتشر بين طلاب المدارس الثانوية فيما يتعلق بمرض 
الإيدز. جرى تطبيق أربعة مقاييس لقياس النشاط الجنسى (أربعة أسئلة من 
كل مقياس ) واستخدام إبر الحقن (خمسة أسئلة). جرى استخدام ثلاثة 
وعشرين بندا لتحديد وسيلة لقياس الوعى (المعرفة) الفعلى بكافة جوانب 
"الإيدز". تم استخدام المتغيرات المعرفية المشتقة من نموذج المعتقدات 
الاجتماعية (اثنا عشر سؤالا). 


(ب) قام مراجع خبير فى الشئون المالية بمراجعة مائة وخمسين ملفا ماليا؛ 
على حين قام خبير آخر تم إخفاء هويته بمراجعة مجموعة فرعية من 
الملفات› بلغ عددها خمسة وثلاثون ملفا مالياء وذلك بهدف تقييم صدق 
المراجعة الأولى» تراوحت معدلات الاتفاق للبنود الفردية من )K= .%۸١‏ 
K= 077, p< 001(4! (1, P< .0001) 100%‏ 

(ت) خضع المشرفون على المجموعتين (أ) و (ب) لاختبار صغير مكون من 
اثنين وعشرين سؤالا بهدف التعرف على مدى استيعابهم للمبادئ الأساسية 
لعملية المراجعة المشتقة من الإرشادات التى صاغتها جامعة كاليفورنيا فى 
"لوس أنجلوس" 114ا لتلك العمليةء لم يتم تصحيح الاختبار بأسلوب 
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الإخفاء (التعمية)ء وائما خضع الاختبار للتصحيح مر تین . 
(۲) يرجى من القارئ الرجوع إلى الجدول رقم 3.4 والقيام بتقييم مدى 
ملاممة صياغة انتائج. 
صياغة النتانج 
یبین الجدول رقم 3.A‏ متوسطات قبلية وبعدية ودرجات صافی التغيرات 
بالنسبة لمقاييس المسح الثمانية التى استخدمت للعينة المكونة من خمسمائة طالبا 
الضابطةء دلت النتائج على وجود تأثيرات دالة للبرنامج التجريبى بالنسبة لخمسة 
مقاييس من المقاييس الثمائية التى تم تطبيقها؛ وهذه المقاييس الخمسة ھی : الوعى 
والاعتماد علی الذات وحب المغامرة . بناء علی تلك التتائج ثبتت فعالية برنامج 
.WORK- FIND‏ 
الإجابات 


النظرية (مثل نموذج المعتقدات الصحية ونظرية التعلم الاجتماعى). 

-١‏ ط ثبات التقديرات بين المصححين حيث ترابطت معدلات الاتفاق بينهم. 
كما أننا إذا افترضنا أن كل التقديرات التى يقوم بها كل خبير» هى تقديرات حقيقية 
صائبة» فإننا عندئذ يكون لدينا صدق تلازمى يستخدم معامل "كاب" ()) الإحصائی 
لتعديل معدلات الاتفاق التى يمكن أن تنشاً بفعل المصادفة وحدها. 

e -١‏ ثبات إعادة الاختبار حيث تم حساب نتائج الاختبار مرتين. 

۲“ ينبغى على المراجع أن يجيب عن الأسئلة الآتية قبل البدء فى تقييم 
تقرير نتائج الدراسة. 

ه. ما الذى تمثله أعمدة الجدول (الفئات الرأسية) ؟ توضح هذه الأعمدة 
البيانات عن قيم المتوسطات والانحرافات المعيارية الموضوعة بين هلالين 


270 


(قوسين) لطلاب المجموعة التجريبية WORK -FIND‏ وطلاب المجموعة 
الضابطةء كما يوضع الجدول كذلك صافی الفروق وقیم اختبار ت ٌو ۴. 
ط. ما الذى تمثله الصفوف الأفقية؟ تظهر هذه الصفوف البيانات الخاصة 


جدول رقم 3.۸ متوسط الدرجات قبل وبعد التجربة (الانحراف المعيارى) وقيم 
صافى التغير للمجموعة التجريبية (إخمسمائة طالب) 


المجموعة التجر لمجموعة الضابطة 
"Wik find‏ 
i 9.6 10.9 11.8‏ 
15 ( 8.885.5( 5 00 9 ^ | 75 0001 
6 کک 8 2 ج 
المعتقدات | 
و 1.1 1.1 1.1 
ر a ) aia‏ 5 |15| 14. 
2.5 23 
لوان لدا 07 0.7( 
7. .4 
الحدا 0.6 0.6 0.6 
لحواجز جز )0.6( ê‏ 0.6( | )}0.6( 3 
المواذ 4.4 4.4 4.4 


االمعيير __ | 12| 30| 03_ 


الاعتماد | (0.7) .0( )0.7( 
E 7) 39‏ 0.10 03,. 
علی الذات 3.7 3.8 


السلوك 
2.0 2.4 
دى ا "۶ | 2 | مه 
ب 1.0 1.3 


ag aT‏ *) دالة إحصائيا 
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هل تتسم أي من البيانات بدلالات إحصائية أم لا؟ فى هذه الحالة تكتسب 
البيانات المتعلقة بالوعىء والفوائد (المكتسبات)ء والاعتماد على الذات» والسلوك 
المرتبط بحب المغامرة دلالة إحصائية. (حتى تتحقق الدلالة الإحصائيةء ينبغى أن 
تنجم الفروق عن إدخال عنصر تجریبی عمدی مثل برنامج ۴1۸0 W۷0R۸K)-‏ ولیس 
عبر الصدفة أو الأحداث التاريخيةء مثل التغيرات التى تطرأً على التعليم المهنى ولا 
ترتبط ببرنامج ۴1۸0 -)۷0۸ . غالبا ما تفسر الدلالة الإحصائية باعتبارها نتيجبة 
وليدة المصادفة بمعدل يقل عن %١‏ بقيمة ۲ أقل من ٠١‏ أو تساويها. حيث تشير 
قيمة ۴ إلى احتمال حدوث نتائج اختبار إحصائى ما بحكم الصدفة. 

يتسم تقرير النتائج بالصواب (الاعتدال) حتى آخر جملة فيهء تذهب الجملة 
الأخيرة إلى القول بفعالية البرنامج التجريبى» إلا أن البيانات الواردة فى الجدول 
رقم (3۸4) لا تدعم هذه النتيجة على نحو كاف» لأنه إذا افترضنا أن معيار الفاعلية 
يتمثل فى أفضلية العنصر التجریبی ۴1۸۲ ۷0۸K)-‏ بست أو سبع درجات على 
المقياس (وليس مجرد الدرجات الخمس المذكورة). إذا كان الحال كذلك» فإن الفقرة 
الأخيرة من تقرير النتائج تصبح زائفةء كما يمكن الحكم بزيف هذه الفقرة كذلك فى 
حالة ما إذا كانت المعايير الخمسة التى أوردتها تلك الفقرة أقل أهمية كشِرا 


بالمقارنة مع أى من المعايير الثلاثة الأخرى التى أغفلتها تلك الفقرة. 
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هدف هذا الفصل 


تدخل عمليات مراجعة التراث البحثى فى عداد أنشطة جمع البياناتء يقدم 
هذا الفصل شرحا لكيفية تحقق الباحث من الحصول على المعلومات الدقيقة 
والشاملة من التراث البحثى الذى يقوم بمراجعتهء تتنوع عمليات مراجعة التسراث 
البحثى فتارة ينفرد فرد واحد بالقيام بهاء وتارة أخرى يتعاون فى إنجازها فردان أو 
أكثر . لذاء يطرح هذا الفصل تفاصيل حول كيفية تأمين الحصول على مراجعة 
تتسم بالثبات والجودة العالية للتراث البحثى» عبر تدريب المراجعين والإشراف 
على قيامهم بتلك المهمةء يقدم هذا الفصل كذلك مناقشة لعملية الاختبار المبدئى 
لعملية المراجعة باعتباره الأساس الذى تقوم عليه تلك العملية. 

بغض النظر عن عدد المراجعين»ء فإن عملية المراجعة ينبغى أن تبداً 
بتصمیم شكل لمستخلص يساعد المراجع على إبراز المعلومات الأساسية التى 
ينبغى استخلاصها من كل دراسة يتم مراجعتها. على ذلك» يقدم هذا الفصل شرحا 
لكيفية صياغة المستخلص المستخدم فى إجراء المراجعة على نحو يتسم بالثبات. 

يبين الشكل رقم )١-٤(‏ الخطوات المتبعة فى مراجعة التراث البحثى؛ 
يغطى هذا الفصل الأجزاء المظللة فى الشكل المذكور والتى تشمل تدريب 
المراجعين» وإخضاع عملية المراجعة لاختبار مبدئى ثم إنجاز عملية المراجعمة 
وأخيرّا مراقبة جودة المنتج النهائى للمراجعة. 
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اختيار تواعد البيانات الببليوجرافية 
ومواقح الإنترنت 


> اختيار مصطلحات العحت 
استشارة الخبراء لمراجعة قواعد 
البيانات ومصطلحات البحث 


تطبيق الفرز العملي 
محتوى الدراست وعدد الستوات التي استغرقتها واللغ وموضع الدراست وعيتل الدراسعط 
والتدخلات والاستتتاجات والتصميوم 


تطبيق فرز الجودة المنهجية 
تصميم البحث وسحب العينات وجمع البيانات والتدخلات وتحليل البيانات والنتائنج 
والاستتت اجات 


كتابة تقريرالنتائح 
تقرير حول الوضع الراهن للمعرفت وتبرير الحاجت لإجراء أبحاث 
جديدة وتطسير نتائج البحوث ووصف مدى جودة البحوث 


إنجاز التحليل البعدي 
المعالجي الاحصائيت للنتائتج 


إنجازالمراجعة الوصفية 
كتابت التقرير الوصطي للنتائنج 


شكل رقم )١-٤(‏ يبين الخطوات المتبعة في عملية مراجعة التراث البحثي 
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أنماط المعلومات : المحتوى والمناهج 

تصنف عملية مراجعة التراث البحثى باعتبارها وسيلة لجمع المعلومات 
بهدف الإجابة على تساؤلات بحثية محددةء أو الكشف عما هو معروف (معلوم) 
حول موضوع معين» وفى كافة الأحوال»ء يرنو الباحث إلى الحصول على معلومات 
صائبة وشاملة وموضوعيةء لتحقيق هذه الغاية يقوم الباحث بمراجعة للتراث 
البحثى ترتكز على دراسات أو مشروعات بحثية ذات أسس علمية سليمة. 

يعتمد صدق الدراسة على الإحكام المنهجى لتصميمها والعينة وجمع البيانات 
وتحليل النتائج» إضافة للإحكام المنهجى هناك عناصر أخرى تؤثر على صدق 
الدراسة تتمثل فى تبعية المولف ومصدر النشر وتاريخه ومصادر تمويل الدراسة. 
أما محتوى الدراسةء فإنه يتمثل فى جوهرها الذى يشتمل على أهدافها والمشاركين 
فيها وأرضاعها وتدخلاتها ونتائجها و استنتاجاتها. 

ينبغى إحاطة المراجعين بالتعليمات التالية عند جمع البيانات المتعلقة 
بمحتوى الدراسات والمناهج حول موضوع ماء مثل مسببات إدمان الكحول 
والعواقب المترتبة عليه لدى كبار السن.. 


ڍا 
OO‏ 
يا 


مراجعة التراث البحثى 
أمثلة على أنماط جمع المعلومات اللازمة لدراسة موضوع إدمان الكحول 
النمط الأول : بيانات حول المناهج والعوامل الأخرى المؤثرة على عنصر 
الجودة بالنسبة لكل دراسةء ينبغى معرفة ما إذا : 

كانت كل المتغيرات و المصطلحات الأساسية مثل إدمان الكحول والإفراط فى 
التعاطى والمشكلات المترتبة على الإدمان» والاعتماد على الكحول 
والمشكلات المرتبطة بالكحول» قد تم تحديدها. 

٠‏ كانت الأدلة السيكومترية (مثل الإحصاءات الدالة على الثات) متوافرة للبرهنة 
على ملاعمة الأداة المستخدمة فى دراسة إدمان الكحول والإفراط فى التعاطى 
وإساءة استعمال الكحوليات والاعتماد على الكحوليات والمشكلات المتعلقة بهاء 
للتطبيق على الأشخاص البالغين الخامسة والستين من العمر أو أكبر. 

ه كان قد تم جمع البيانات بدقة. 

کان اختیار العينة قد تم عشوائيا من قطاع من السكان على نحو دقيق أو 
دراسة كافة أفراد المجتمع ممن تتطبق عليهم شروط الدراسة. 

٠‏ كانت معدلات الأستجابة قد خضعت للمناقشة. 

ه كانت المعلومات المتوافرة متصلة تحديدا بمشكلات تعاطى الكحوليات بين 
كبار السن. 

ه كان الباحثون قد قدموا أدلة سيكومترية على مدى صدق مصادر البيانات 
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المتعلقة بالمتغيرات الأساسية فى الدراسة»ء (مثل العزلة الاجتماعية والوضع 
الصحى). 
النمط الثانى : المعلومات المتعلقة بالمحتوى 
بالنسبة لكل در اسةء يقوم المراجع بوصف : 
ه أهداف الدراسة : النتائج المأمولة أو التوقعات من وراء إجراء الدراسة. 
٠‏ تحديد المتغيرات الأساسية فى الدراسة (الوضع الصحى ونوعية الحياة). 
مواقع الدراسة : أى الأماكن التى أجريت فيها الدراسة (مثل عيادة طبيب أو 
مركز لرعاية المسنين). 
التدخل أو البرنامج : الأهداف والأنشطة الرئيسية والسمات البنيوية» أو 
التنظيمية للبرنامج أو التدخل. 
٠‏ تصميم البحث : هل يتبع البحث المنهج التجريبى أم منهج الملاحظة؛ وهل 
كانت التجربة منضبطة أم لا فى حال اتباع المنهج التجريبى. 
٠‏ تركيبة وحجم العينة : عدد الأفراد المشاركين فى كل وضع بحتى وتجربة 
(متلا هل هى تجريبية ومنضبطةء وتضم ذكورا وإناثا). 
قياس المتغيرات الأساسية : كيفية قياس كل متغير (مثل متغير الرضا) باتباع 
أسلوب (مثل أسلوب 48٤٣‏ فى المسح - النسخة المتاحة إلكترونيا). 
٠‏ الاستنتاجات : كما عبر عنها المؤلفون : نتائج الدراسة بالنسبة : 
لمسبیات أساءة استعمال الكحوليات. 
عواقب إساءة استعمال الكحوليات. 


٠‏ مصدر تمويل الدراسة. 


غالبا ما تعتبر عملية مراجعة الأساليب (المناهج) المستخدمة ومحتوى 
الدراسة مسألة مهمة فى كل الأحوالء لأن مجرد الاكتفاء بمراجعة نوعية وجودة 
المناهج المستخدمة فى الدراسة دون الإشارة إلى محتواهاء قد يكون أُمرا مهنا 
بالنسبة للباحثين الطامحين لتحسين نوعية مناهج البحث فى مجال اهتماماتهم» إلا 
أن المراجعين معنيون غالبا بدرجة أكبر بمحتوى الدراسة التى يقومون بمراجعتها. 
إلا أن مراجعة محتوى الدراسة دون الالتفات لأبعادها المنهجيةء قد يفضى إلى 
الوصول إلى نتائج زائفةء خاصة إذا ما كان التراث البحثى قيد المراجعة يعانى من 
تدنى فى الجودة وتذبذب فى المستوى. 

أما المعلومات المتعلقة بمصدر النشر فإنها على درجة كبيرة من الأهمية 
حيث تتمتع بعض الدوريات بسمعة طيبة نظرا لالتزامها بمعايير مراجعة وتحكيم 
صارمة» وتقتصر على نشر الدراسات عالية الجودة بينما تفتقر دوريات أخرى 
لتلك المعايير ولا تتورع عن نشر دراسات ركيكة تعانى من القصور المنهجى 
وتدنى المستوى العلمى. نأتى من ثم إلى موضوع مصدر التمويل حيث تمثشل 
معرفته ناقوسا ينبه المراجعين إلى ضرورة توخى الحذر واليقظة للتحيز الذى قد 
يشوب نتائج الدراسة لصالح جهة التمويل. 


صلاحية الدراسة للمراجعة 

تحتوى الدراسة المؤهلة للمراجعة على معلومات مهمة ومتاحة وتفى 
بمعايير الجودة المنهجية المستقرة» علاوة على خلوها من أية أسباب تبرر 
استبعادها من عملية المراجعةء إن الاقتصار على تطبيق معايير الضم وحدها قد 
يفضى إلى مراجعة عدد من الدراسات أكثر بكثير مما لو قمنا بتطبيق معايير الضم 
والاستبعاد معا. من ذلك مثلاء أن الباحث الذى يرغب فى مراجعة التراث البحشى 
لتحديد العوامل التى أدت لتراجع معدلات الإصابة بأمراض القلب فى الولايات 
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المتحدة الأمريكية. حيث يحدد الباحث مثلا أن مراجعاته سوف تقتصر على 
الدراسات المنشورة باللغة الإنجليزيةء وأن مداها الزمنى لا يتجاوز السنوات 
الخمس السابقةء ولنقل مثلا أن هذا الباحث قد نجح فى تحديد ٠٠١‏ دراسة ينطبق 
عليها الشسرطان اللذان حددهماء إلا أن عدد هذه الدراسات سوف يتقلص إذا ما 
أضاف الباحث شروطا أخرىء» مثل استبعاد الدراسات التى لا تنطوى على بيانات 
عن الذكور والإناث. وفى حالة إضافة شروط أخرى يشترطها الباحث مثل قصر 
عملية المراجعة على الدراسات التجريبية التى تقدم وصفات طبية لبرامج علاجية 
محددة وأن عملية المراجعة سوف تستيعد الدراسات التى تناولت حالات الأفراد 
الذين تقل أعمارهم عن الخامسة والستينء فإن محصلة عدد الدراسات المؤهلة 
للمراجعة ستكون أقل بكثير» إثر قيام الباحث بتجميع المقالات التى اجتازت الفرز 
العملى والمنهجى» واستوفت الشروط التى فرضها الباحث» وباتت الدراسة مؤهلة 
للمراجعةء يشرع فى تقرير ما إذا كانت كل من الدراسات المرشحة للمراجعة ققد 
أنجزت على نحو متميز. عند ذلك يطرح المراجع السؤال التالى: هل هذه المقالة 
أو الدراسة جديرة بالمراجعة نظرا لاستيفائها شرط التصميم المنهجى الجيد» وأن 
نتائجها جاءت ثمرة لبيانات صادقة ؟ 

نقدم فيما يلى مقتطفا من مراجعة للتراث البحثى المتعلق بتعاطى الكحوليات لدى 
كبار السن»ء كما يتضح لناء يقوم المراجعون بوصف مصادر البيانات التى حصلوا 
عليهاء ومصطلحات البحث التى استخدموها ومعايير الجودة والمعايير العملية (الضم 
والاستبعاد). لمواكبة أفضل الأساليب المتبعة فى المراجعةء يستهل المراجعون عملهم 
بوصف عدد الدراسات المتاحة (فى المجمل) وإخضاعها للفرز الأول أى الفرز 
العملى. عموماء غالبا ما يلجا المراجعون إلى استخدام مستخلصات الدراسات (عوضا 
عن استخدام النص لكامل لها) لتطبيق معايير الفرز العملى عليها. 


مصادر البيانات وصلاحية الدراسة للمراجعة 
مقتطف من مراجعة لتراث بحثى 


قمنا بالبحث فى قاعدتى البيانات النفسية yc1N۴0رPs‏ و لطبي MEDLINE‏ 
باستخدام المصطلحات البحثية الآتية : إدمان الكحول والمسنين» وإدمان الكحول وكبار 
السن» والكحول وكبار السن» وإساءة استخدام الكحول والشيخوخةء ومشكلات احتساء 
الكحوليات وكبار السن» وإساءة استخدام العقاقير وكبار السن» ومسببات تعاطى 
الكحوليات وكبار السن» وعواقب تعاطى الكحوليات. إثر هذا البحثء نجحنا فى تحديد 
١‏ استشهادا مرجعيا متفردا تستخدم مصطلحاننا البحثية. بعد الاطلاع على 
مستخلصات هذه الدراسات» قمنا باستبعاد ٦۷‏ دراسة لم تتعامل مع موضوع تعاطى 
الكحوليات أو قامت بدراسة تأثیر الکحولیات على الحیو انات وهکذا تتبقی ٠۳٣‏ 
دراسة مؤهلة للمراجعة. 

بعد الانتهاء من الفرز العملى يأتى الدور على فرز الجودة المنهجية. ونظرا 
لتعدد المعايير التى ينبغى على الدراسة الوفاء بهاء حتى يمكن تصنيفها باعتبارها 
دراسة عالية الجودة» فإن اختيار أسلوب لفرز الجودة» يدخل فى عداد المهام المعقدة. 
هنا تبرز مجموعة من التساؤلات»ء هل ينبغى تطبيق كافة المعايير المنهجية على كاففة 
الدراسات الموؤهلة أو القابلة للمراجعة؟ لنفترض مثلا أنه بعد تطبيق معايير الفرز 
المنهجى» يكتشف المراجع أن الدراسات التى قام بفرزها لا تفى بمعايير التميز الشى 
ينشدهاء هل ينبغى على المراجع والحال كذلك أن يستطرد فى عملية المراجعة ؟ تمشل 
تلك الأسئلة عنصرا بنيويا فى كافة عمليات مراجعات التراث البحثى تقرييا (باستناء 
الفئة القليلة التى تحمل مواصفات التجارب المنضبطة عشوائيا). 


فيما يلى حوار دار بين اثنين من المراجعين وهما بصدد الشروع فى 


حوار بين اثنين من المراجعين حول معايير الجودة 


مراجع ١‏ : أعتقد أنه ينبغى علينا التركيز على مسألة ما إذا كانت عينة 
الدراسة تتمتع بأى قدر من الجودة وعما إذا كان تصميم البلحث يمتاز 
بالصدق الداخلى والخارجى. 


مراجع ۲ : حسنا »› ما الذى تبحث عنه ؟ 


مراجع ١‏ : أعتزم قراءة كل دراسة على حدة وتراودنى أسئلة حول ما إذا 
كانت عينة البحث قد اختيرت عشوائيا؟ وهل يتمتع تصميم البحث بالصدق 
الداخلى والخارجى ؟ 

مراجع ۲ : هل هذا كل ما فى الأمر ؟ 

مراجع ١‏ : هل تطمح فى المزيد ؟ 

مراجع ۲ : حسناء إن لدى الكثير مما يشغل بالى. من ذلك مثلا أننى لسن 
أنشغل فحسب بمسألة اختيار العينة على أساس عشوائى» لأن حجم العينة 
مسألة مهمة كذلك, كما أننى لا أعرف الأساس الذى استندت إليه فى تقرير 
ما إذا كان تصميم البحث متمتعا بالصدق الداخلى فى مجمله. ألست بحاجة 
إلى طرح أسئلة بعينها مثل : هل يخضع هذا التصميم لحالة من النضج 
والانتقاء والتاريخ والذرائعية والتحليل الإحصائى أو التاريخ ؟ فى الواقع» 
عندما يصل الأمر إلى الحديث عن سحب العينة وتصميم البحثء فإننى 
أعتقد أنك بحاجة لأن تقوم بتقييم كل دراسة على حدة على ضوء الإجاببات 
التى ترذ على الأسئلة الآتية : 


-١‏ فى حالة وجود أكثر من مجموعة واحدة فى الدراسة» هل تم تخصيص 
المشاركين فى هذه الدراسة إلى تلك المجموعات على أساس عشوائى ؟ 
-٣‏ هل تم إخضاع المشاركين فى الدراسة للقياس مع مرور الوقت ؟ وإذا كان 
الأمر كذلك» فهل تم تفسير كافة الملاحظات الخاصة بتلك القياسات؟ وهل 

تم تبریرها ؟ 

۳- فى حالة إجراء تلك القياسات وتسجيل الملاحظات عبر الزمن» فهل تسم 
شرح وتفسير اختيار وتأثير تلك الفترة الزمنية ؟ 

-٤٠‏ هل تم حجب هوية أى من المشاركين بالنسبة. للمجموعة التى ينتمون إليها 
- سواء كانت تجريبية أم ضابطة ؟ 

-٥‏ فى حالة اللجوء إلى استخدام ضوابط تاريخيةء هل تم تقديم تفسير وتبرير ذلك ؟ 

-٦‏ هل تم تفسير التأثيرات التى تعرض لها الصدق الداخلى فى اختيار وتكافؤ 
ومشاركة أفراد العينة؟ 

۷- هل تم تفسير التأثيرات التى تعرض لها الصدق الخارجى (القابلية للتعميم) 
فى اختيار وتكافو ومشاركة أفراد العينة ؟ 

۸- فى حالة اللجوء لاستخدام العينةء هل تم اختيار أفرادها عشوائيا؟ 

۹- إذا كانت وحدة العينة المختارة (المكونة من الطلاب مثلا) لا تمثل مجتمع 
الدراسة المستهدف (ليكن المدرسون مثلا) > فمل تمت معالجّة هذا 
الموضوع تحليليا أو عبر المناقشة ؟ 

-٠‏ فى حالة اختيار العينة بغير الأسلوب العشوائى» فهل قدمت أدلة على ما 

إذا كانت تلك العينة تماثل المجتمع المستهدف (التى اختيرت من بينها) 
أو الجماعات الأخرى فى الدراسة ؟ 
-١‏ إذا كانت جماعات الدراسة غير متكافئة فى الأساس» فهل خضعت تلك 
المسألة للتحليل أو التفسير ؟ 
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هل هناك معايير لضم موضوعات معينة (أو أفراد معينين) للدراسة؟ 
هل هناك معايير لاستبعاد موضوعات معينة (أو أفراد معينين) من 
الدر اسة؟ 

فى حالة اللجوء لاستخدام العينة الطبقيةء ما مبررات اختيار فقات 
(طبقات) العينة؟ 

هل تتوافر معلومات حول عدد وخصائص أفراد مجتمع البحث 
هل تتوافر معلومات حول حجم وخصائص أفراد مجتمع البحث المستهدف 
الذين تنطبق عليهم شروط الدراسةء ويوافقون على المشاركة فيها ؟ 

هل تتوافر معلومات عن حجم وخصائص الأفراد الذين تنطبق عليهم 
شروط الدراسةء ولكنهم لا يوافقون على المشاركة فيها ؟ 

هل تتوافر معلومات عن عدد وخصائص أفراد العينة الذين انسحبوا من 
المشاركة فى الدراسةء أو لم يعد فى إمكان فريق البحث متابعتهم قبل 
اكتمال عملية جمع البيانات ؟ 

هل تتوافر معلومات عن عدد وخصائص أفراد العينة الذين أكملوا كافة 
هل تتوافر معلومات عن عدد وخصائص أفراد العينة الذين ضاعت 
بعض البيانات المتعلقة بهم ؟ 

هل هناك أسباب لضياع البيانات ؟ 

هل توافرت أسباب لتسرب الأفراد أو المجموعات من الدراسة قبل استكمالها؟ 
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E RE RS 
E YS 
بصدده» فمثلا ينتابنى شعور بالشك فى العثور على أية دراسات معماة‎ 
ولو لجأنا لهذا المعيارء فإننا لن نحصل مطلقا على أية دراسات‎ Blinded 
قابلة للمراجعة. زد على ذلك أننى فى ريب من قدرتنا على تدبير الموارد‎ 
اللازمة على جمع كافة تلك المعلومات عن كل دراسة تدخل فى إطار عملية‎ 
المراجعة.‎ 
المراجع ۲ : دعنا نفحص كل معيار على حدةء للتعرف على مدى أهميته‎ 
وضرورته لعملية المراجعة التى نقوم بها.‎ 
. هذه فكرة صائبة‎ : ١ المراجع‎ 
تنطبق كافة تلك المعايير‎ a 7 معاییر‎ E 
a 
للغاية من التجارب الاأجتماعيةء تحتوى على إخفاء هوية المشاركين فيها. فلكل‎ 
مراجعة بحثية متطنا متطلباتها المتفردة التى تختلف عن المراجعات الأخرى.‎ 
. وفيما يلي مثالان مأخوذان من التراث البحثى المنشور‎ 
: المثال الأول : تقييم برامج حماية الأطفال من الاستغلال وسوء المعاملة‎ 
معايير صلاحية الدراسة للمراجعة‎ 
. تجربة منضبطة عشوائيا أو تجربة حقيقية‎ 
نتائج محددة المعالم.‎ 
مقاييس تلتزم بالصدق.‎ 
معايير واضحة لأهلية المشاركين فى البرنامج.‎ 


291 


المثال الثانى : تقييم ستَة وثلائين (۳٦(‏ برنامجا خاصا بالقانون الجنائى : 


معايير ونتائج صلاحية المراجعة 


-١‏ تم جمع البيانات. 

-٣‏ تم توصيف أهداف وتساؤلات البحث بدقة وجلاء. 

-٣‏ تم توصيف البرنامج بجلاء (بمعنى اشتماله على 
وصف تفصیلی لأهدافه وأنشطته وأوضاعه وموارده). 

-٤‏ كفاية الإحصاءات المتاحة المحددة لدلالة أو أهمية تكلفة 
السياسات الطبية/ التربوية/ العلاجية. 


-٥‏ توصيف فاقد العينات (بمعنى رفض المشاركة فى 
الدراسة وعدم إمكانية متابعة المبحوثين والبيانات المفقودة 
والمنقوصة (أو المتحيزة) وعلاجها بأفضل السبل. 

- شرح وتفسير الانحيازات المحتملة والناجمة عن 
أسلوب اختيار وحجم العينة أو أساليب جمع البيانات. 

۷- اتاحة البيانات المتعلقة بصدق أساليب جمع البيانات. 


۸- تبرير حجم العينة. 

يجادل بعض الباحثين (والفلاسفة) بأن الدراسات المكتملة أو القريية مسن 
الكمال هى وحدها الجديرة بالمراجعة» نظرا لأنها الوحيدة المؤهلة لإنتاج معلومات 
دقيقةء ونظر لضآلة عدد الدراسات التى يمكن وصفها بالكمالء أو حتى الاقتراب 
منهء فإن المراجعين يأخذون على عاتقهم تقرير المعايير التى تجيز ما إذا كانت 
الدراسات المرشحة للمراجعة صالحة أم لا. على الرغم من عدم وجود أساليب 
معيارية مقننة موحدة لتحديد ”أفضل” الدراسات فإن المراجعين ينزعون نحو 
الاعتماد على ثلاثة أساليب معيارية لتقييم الجودة. 
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تضم بعض مراجعات التراث البحثى كافة الدراسات المؤهلة للمراجعة 
بغض النظر عن مدى جودتها المنهجية. عادة ما تقوم تلك النوعية من المراجعات 
بتقييم الدراسات على أساس حجم الثقة فى نتائجها اعتمادا على ملاءمة تصميمها 
البحثى. وهكذاء فإن تلك المراجعات لا تستبعد حتى تلك الدراسات ذات القيمة 
العلمية المتواضعةء وهو ما يؤدى بدوره إلى ضعف مصداقيتهاء وهذا هو الأسلوب 
الذى يتبعه المكتب الأمريكى للخدمات الوقائية فى التوصيات التى يصدرها فى 
مجال الرعاية الصحية الوقائية (مثل التطعيمات والفحوصات الطبية). عادة ما تأتى 
كل توصية يصدرها هذا المكتب (مثل توقيت وعدد مرات التطعيم بالمصل المضاد 
للأنفلونزاء ورعاية الحوامل والفحوص الطبية التى تستخدم التصوير بالأشعة 
السينية ومنظار فحص القولون) مصحوية بإشارات مرجعية من التراث البحثشى 
بحيث يتم ترتيب كل دراسة تبعا لمدى جودة الأدلة الى تستند 

غالبا ما تستخدم نظم التقدير لتقييم جودة الدراسات. حيث يقوم المراجعون بتقييم 
درجة أو مدى وفاء الدراسة المرشحة للمراجعة بمعايير الجودة المحددة سلفا. فمسثلا 
يمكننا وضع نظام للتقدير يقوم على تحديد نقاط لتقييم جودة الدراسات» بدءا من نقطة 
واحدة فى أدنى درجات النظام إلى مائة نقطة فى أعلاهاء بما يعنى أن الدراسة التشى 
تحصل على مائة نقطة فى هذا النظام تكون قد نجحت تماما فى الوفاء بكافة شروط 
الجودةء يلى ذلك قيام المراجعين باختيار نقطة قطعية لنقل مثلا ۷٤‏ نقطة بحيث تخضع 
الدراسات التى تحقق ۲١‏ نقطة فما فوق للمراجعة ويستبعد مادون ذلك. 

من الأساليب الأخرى المتبعة فى اختيار الدراسات المؤهلة المراجعة 
الإصرار على وفاء الدراسة بمعيار أو أكثر من المعايير المحددة سلفا. من ذلك 
مثلا إصرار بعض المراجعات على قصر نشاطها على الدراسات ذات الطابع 
التجریبیء کما تنحو مراجعات أخری نحو قصر عملیاتھا علی الدراسات التی تفی 
بعدد محدد من المعايير. وتبعا لهذا النمط الأخيرء فإن الدراسة تصبح مؤهلة 
للمراجعة إذا ما استوفت خمسة أو ثمانية من المعايير المحددة سلفا. نورد فيما يلى 
الأساليب المستخدمة فى تمييز الدراسات بعضها عن بعض على أساس درجة 
الجودة التى تميزها. 


تصنيف الدراسات المؤهلة للمراجعة تبعا لجودتها المنهجية 


تشمل الفئة (۸) الدراسات التجريبية العشو ائية المنضبطةء أما الففغة (5) فإنها 
تشير إلى الدراسات التجريبية غير العشوائية المنضبطة ذات التوجهات المستقبلية؛ على 
حين تشير الفنة )٥(‏ إلى الدراسات الاسترجاعية ذات المصادر المعلوماتية المحددة 
بوضو ح؛ وتشير الفئة (0) إلى الدراسات ذات الطبيعة الاسترجاعية المحتملة وتعانى 
من عدم وضو ح ودقة مصادر بياناتها؛ ثم نأتى أخيرا إلى الفئة (5) التى تشمل مقالات 
الدوريات بما فيها المقالات الافتتاحية والمراجعات وفصول الكتب. 

نقدم فيما يلى قائمة موجزة لإشاراتنا المرجعية والفقات التى تنسب كلا 
منها: 


المرجع (تبعا لاسم المؤلف الأول وسنة النشر 
أ )1997( Abel, M.‏ 
Arlington, S. (2004) ES‏ 
Bethany, Y. (2005)‏ 
Betonay, A. (1996)‏ 
Caldwell- Jones, R. (1996)‏ 


Uris, M. (2000) : 
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أساليب التقدير : 
٠‏ قمنا بتخصيص نظام للنقاط يخصص عددا من النقاط يتراوح بين نقطة واحدة 
وعشرة نقاطء بحيث تخضع الدراسات التى حصلت على نقاط من ثمانية لعشرة 
للمراجعة. 
ه قمنا باختيار ثمائية معايير لتحديد درجة الجودة ولکی تصبح الدراسة موؤهلة 
للمراجعة لابد من التزامها بخمسة من تلك المعايير على الأقل. 


ثبات وصدق المراحعات: 

يمكن تعريف المراجعة المتصفة بالثبات بأنها تلك المراجعة التى تتيح نفس 
المعلومات حول محتوى الدراسة ومناهجهاء على نحو متسق عبر الزمن بالنسبة 
لنفس الشخص وبين المراجعين أيا كان عددهم» أما المراجعة المتسمة بالصدق فهى 
مراجعة تتصف بالدقة. 


تعتمد مراجعات التراث البحثى على الدوام تقريباء على أكثر من مراجع 
واحد» حيث يقوم كل مراجع بفحص كل دراسةء ثم تجرى المقارنة بين نتائج تلك 
المراجعات. يعنى التطابق التام» أو الاتفاق الكامل بين المراجعين وجود ثبات تام 
بين تقدير ات المراجعين رإانانادذاء٣‏ إعادإإءاا لتحقيق المزيد من الموضوعية يتم 
أحيانا إخفاء هوية مؤلف الدراسة واسم الدوريةء أو تاريخ أو موقع إجراء الدراسة 
عن بعض المراجعين. أما في حالة المراجعات صغيرة الحجم نسبيا (مثل حالات 
المراجعة التى تعانى من شح المواردء والتى يقوم بها مراجع أوحد)ء فإنه يمكن 
رفع مستواها الموضوعى عبر تكليف المراجع الأوحد بإعادة مراجعة عينة 
عشو ائية من الدراسات التى سبق مراجعتهاء وعندما يتحقق التطابق التام بين 
المراجعة الأولى والمراجعة الثانيةء فإن هذا يدخل فى عداد ثبات تقدير المراجعين. 
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قیاس معدل الشات : !حصاء کابا ۸p‏ 

لنفترض جدلا أن اثنين من المراجعين قد طلب منهما تقديم تقييم مستقل 
حول مدى جودة مائة )٠٠١(‏ دراسةء حول تأثير رعاية الحوامل فى الوقايية من 
ولادة أطفال مبتسرين. يتلقى كلا المراجعين سؤالا مؤداه : هل انطوت تلك 
الدراسات على تحليل لحالات النساء الأكثر عرضةء والأقل عرضة لخطر ولادة 
أطفال مبتسرين ؟ وفيما يلى الإجابات التى أدلى بها المراجعان. 


يرى المراجع رقم )۲١(‏ أن ثلاثين دراسة (المرموز لها بالحرف ه) قد أخفقفت 
فى تجميع بيانات ذات سمة استشرافيةء بينما يرى المراجع رقم )١(‏ أن خمسا وثلاثين 
دراسة (المرموز لها بالحرف ه) اخفقت فى ذلك؛ على حين اتفق كلا الباحثين على أن 
عشرين دراسة (تحمل الرمز )٤‏ لم تقدم أية بيانات استشرافية. 


هنا يثار سوال حول أفضل السبلء لوصف درجة الاتفاق بين المراجعين؟ 
فلعل نسبة العشرين بالمائة (التى تحمل الرمز )٤‏ تمثل نسبة منخفضة للغاية؛ كما 
اتفق المراجعان أيضا على أن نسبة %١١‏ (التى تحمل الرمز 4) من الدراسات 
تشتمل على حالات النساء الأقل عرضة لخطر الو لادة المبتسرة. هنا يصبح إجمالى 
الموافقة بين المراجعين %۲١ + %٠١‏ تقديرا مبالغا فيهء نظرا لأن الأمر مقصور 
على فئتين فقط هما نعم و لاء فإن بعض هذا الإجماع قد يكون وليد المصادفة. 
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لقیاس معدل الاتفاق بين اثنين من المراجعين» عادة ما نلجا لاستخدام أسلوب 
إحصائی يدعی ۾ممه× وهو ما يمكن تعريفه» بأنه عبارة عن اتفاق يتجاوز حد 
الصدفة مقستّما بالاتفاق المحتمل الذى يتجاوز حد الصدفة. وهو ما تشير إليه 
المعادلة الآتية حيث يشير إلى الاتفاق الملاحظ بينما يشير C‏ إلى اتفاق المصادفة. 
قياس الاتفاق بين اثنين من المراجعين : إحصاء كابا ()) 


الاتفاق الذى يتجاوز حد الصدفة) €-0 


(الاتفاق المحتمل الذى يتجاوز حد الصدفة) ٣‏ -1 

وفيما يلى بيان بكيفية تطبيق هذه المعادلة على حالة المراجعين المذكورين 
أعلاه. 

-١‏ القيام بحساب عدد الدراسات التى قد يتفق عليها المراجعان بالمصادفة 
والتى لم نقم بجمع بيانات استشر افية. نتم هذه الخطوة عبر مضاعفة (إحاصل 
عدد الدراسات التى تم تقييمها : 

30 × 35 


“T00 10.5 


-٣‏ القيام بحساب عدد الدراسات التى قد يتفق عليها المراجعان بالمصادفة 
والتی قامت بجمع بيانات استشرافيةء تتم هذه الخطوة عبر مضاعفة (حاصل 
ضرب) عدد مرات الإجابة بنعم» ثم قسمتها على عدد ٠٠١‏ الذى يشير إلى إجمالى 
عدد الدراسات التی تم تقبيمها : 

65 X 70 


“100 = 40.5 
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ا القيام بجمع حاصل الخطوتين ١و‏ ۲ ثم تقسيم ناتج الجمع على 0 
للحصول على معدل اتفاق المصادفة : 
X 45.5‏ 10.5 
0.56 <= 100 “` 


أما الاتفاق الملحوظ فإنه %۷١ = %٠١ + %۲١‏ أو ٠,۷١‏ . وعلى هذل 
فإن الاتفاق الذى يتجاوز حد المصادفة يصبح 0 = ۰,0 = 1ر 

الاتفاق المحتمل فيما وراء المصادفة هو ٠٠١‏ مطروحا منه اتفاق المصادفة 
والذی یمثل %٦‏ أو .,٤٤ = ۰.,1 - ١‏ 


K = 0.43‏ 
والسوال هو : ماذا نعنى بمعدل كابا المرتفع ؟ قام بعض الخبراء بإضافة 
بعض المصطلحات الكيفية لمعدلات "كاب" مثل : من ٠,۰‏ إلى ٠,۲‏ = طفيف ومن 
إلى ٠,٤‏ حمعقول ومن ٠,٤‏ إلى ٠,1‏ = معتدل ومن ٠,١‏ إلى ٠,۸‏ = 
جوهرى ومن ٠,۸‏ إلى ٠,١‏ = حد الكمال تقريبا. ينبغى على مراجع التراث 

البحثى أن يبحث عن معامل ممه الذى يتراوح من ٠,١‏ إلى .٠,١‏ 

هنا يبرز سؤال مؤداه : كيف يمكن تحقيق التوافق الجوهرى» أو القريب من 
الكمال - أى الثبات - بين المراجعين ؟ 

يتحقق هذا الأمر عبر التأكد من قيام كافة المراجعين بجمع وتسجيل البيانات 
عن نفس الموضوعات» وأنهم يتفقون مقدما على مغزى ومعنى كل المتغيرات 
المهمة. إن معدل كابا" المعقول المتمثل فى ٠,٤١‏ الذى حققه المراجعون فى حالتتا 
هذه يمكن إرجاعه إلى الاختلافات بين المراجعين فى تعريف النساء الأكش والأقل 
عرضة لخطر الولادة المبتسرة فيما بينهم أو بينهم» وبين موؤلفى هذه الدراسات. 
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الأسلوب الموحد لحمع البيانات : استبيان مسح التراث البحثى 
تدخل مراجعات التراث البحثى فى عداد المسوح» بمعنى أنها تقوم على 
أساس الملاحظات المنهجية المنظمة والتدوين الدائم. غالبا ما تستخدم مناهج المسح 
خاصة تلك المتعلقة بالاستبيانات التى يطبقها الباحث بنفسه» فى تطوير أساليب 
فعالة فى تسجيل المعلومات المستخلصة من التراث البحثى. 
لنفترض مثلا أن العينة التالية للمراجعةء تمثل فرزا للجودة المنهجية والعملية 


عينة لفرز الجودة المنهجية والعملية 


ينبغى أن يفى الفرز العملى بكافة المعايير الأربع الآتية : 

-١‏ أن تكون الدراسة متاحة باللغة الإنجليزية. 

۳ تم جمع البیانات بعد الأول من مارس .٠٠٠۹‏ 

۳- أن تشتمل الدراسة على إناث وذكور على السواء. 

>- تتيح الدراسة بيانات عن الأفراد البالغين الخامسة والستين من العمر 
ويعيشون بمفردهم. 

أما الفرز المنهجى فإنه ينبغى أن يفى بإجمالى خمسة من المعايير الثمانية الآنية : 

-١‏ تم تحدید الكلمات المفتاحية. 

-٣‏ توافر أدلة سيكومترية للبرهنة على أن أداة البحث المستخدمة فى جمع بيانات 
الدراسةء تتلاءم مع كبار السن البالغين الخامسة والستين من العمر أو يزيد. 


۳- تم جمع البیانات على ساس استشرافی. 
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-٤‏ تم سحب العينة عشوائيا من قطاع معين من سكان المجتمع» أو دراسة 
مجتمع البحث بأكمله. 
-٥‏ تم تفسير وشرح أسباب اختيار عينة البحث التى خضعت للدراسة. 
-٦‏ تمت مناقشة ملاءمة معدلات الاستجابة. 
¥ توافر معلومات مرتبطة تحديدا بمشاكل تعاطى الكحوليات لدى كبار السن. 
۸- تقديم الباحثين لأدلة سيكومترية تبرهن على صدق مصادر البيانات 
المستخدمة فى دراسة المتغيرات الرئيسية. 
للتأكد من قيام كل مراجع بتسجيل نفس المعلومات مثله فى ذلك مثل باقى 
المراجعين» وأن عملية تسجيل البيانات تتخذ شكلا موحداء يساعد على ترجمة 
المعايير إلى صيغة استبيان. لنلقى نظرة على هذا الجزء من استبيان تسجيل عملية 
اختيار الدراسات المؤهلة للمراجعة من التراث البحثى المتصل بمسألة تعاطى 


عينة لصيغة استبيان لجمع المعلومات حول صلاحية الدراسة للمراجعة 


توجیهات : 


الجزء الأول : الفرز العملى 
أجب على كافة الأسئلة . فى حالة الإجابة بالنفى (لا)ء ينبغى التوقف عن 
إجابة باقى الأسئلة. ولا تقم باستكمال الجزء الثانى (الفرز المنهجى). 
عنوان الدراسة (هوية الدراسة) : GA‏ 
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المراجع : 
ا 


فی دور 
يداع هة 
هل یعیش ما مستقلة الإ دو 
بل 2 
مقار 
سے 
قی 
اد 
1 : 
ذلك) 2 
٠ 2‏ 
, الى 
° 
عابة 
الرعاي ما 


الحزء الثانى : فرز الحودة المنهحية 
قم بتخصيص نقطة لكل إجابة بالإيجاب (نعم). ينبغى أن تحصل الدراسة 


التعريف بمتغيرات النتيجة الأساسية. 

وجود أدلة سيكومترية تبرهن على أن الأداة 
المستخدمة فى دراسة الإدمان والإفراط فى التعاطى 
والتعاطى المرتبط بمشكلات فرديةء وإساءة استعمال 
الكحوليات وإدمان العقاقير والمشكلات المربطة 
بتعاطي الكحوليات» صالحة لدراسة حالات كبار السن 
البالغين الخامسة والستين من العمر أو يزيد. 


إجمالى النقاط 
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توضح البيانات المستخرجة من هذه النماذج ولو على نحو سريع نسبياء 
نوعية الدراسات التى يتم ضمها واستبعادها من عملية المراجعةء وأسباب ذلك 
سواء كانت الأسباب عملية أم منهجية. 

بمجرد قيام المراجع بتحديد التراث البحثى المؤهل للمراجعةء ينبغى عليه عندئنذ 
أن يقوم بتصميم استبيان بهدف تقنين عملية جمع المعلومات. . انلقى نظرة الآن على 
مقتطفات من استبيان يستخدم لمر اجعة الأبحاث المتعلقة بتعاطى الكحوليات لدى الأفراد 
البالغين الخامسة والستين من العمر أو يزيد. 


جزء من استبيان لمسح التراث البحثى حول تعاطى المشروبات الكحولية 


¬١‏ هل تم التعريف بالمتغيرات الأساسية (ضع دائرة حول الإجابة المناسبة)۔ 


ل EI SNe‏ 
ت A CO Daa!‏ 
١-ه‏ فى حالة الإجابة بنعم ء يرجى ذكر التعريفات التى وردت على لسان 


التعريف (إذا كان المؤلف 
قد ذکره) 


١-إدمان‏ الكحول. 
۲-الإفراط فى التعاطى. 

٣-تعاطى‏ الكحوليات فى حالة وجود مشكلات. 
٤-إساءة‏ استخدام الكحوليات. 

٥-الاعتماد‏ على (عدم القدرة على الاستغناء عن) 
الكحوليات. 

أ ٦-المشكلات‏ المرتبطة بتعاطى الكحوليات. 


2 
© 
ريا 


٣-هل‏ يقدم الباحثون أدلة سيكومترية للبرهنة على صدق مصادر البيانات 
المستخدمة فى دراسة المتغيرات الأساسية ؟ (ضع دائرة حول الإجابة 
المناسبة) 


ل a‏ ن وال اتالى) 


وحدد المتغير الذى تقوم بقياسه (مثلا المعرفة)» وحدد أنماط الصدق التى تشير 
إليها الأدلة. 


استخدم الرموز الآتية للإشارة إلى نمط الصدق 


ظاهری ۱ 
محتوی 
تنبؤی 
مرکب عقلی ٤‏ 
تقارب o‏ 
قباد 1 
ا ۷ 
تحدید دقیق ۸ 
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مصدر البيانات المتغير رمز الصدق 


-٣‏ وصف العينة المؤهلة للدراسة 


من ٠٥‏ إلى ۲١ | ۷٤‏ عاما فما فوق 


ذکور : 

ات الین 

۲- الأفرو- أمريكيين. 

-٣‏ الأمريكيين ذوى الاصول 
اللاتينية 


-£ 


البيضاو ات 
أمريكيات من أصل أفريقى. 


۲- أمريكيون من أصل أفريقى. 
٣-أمريكيون‏ مهن أصل 
لاتينى(أمريكا الجنوبية) 


“٤‏ اخرون 


-١‏ بیضاوات 


- أمريكيات من أصل أفريقى. 
۳- أمريكيات من أصل لاتينى. 


٤‏ - أخريات. 


-٥‏ هل ذكرت الأسباب المؤدية إلى وجود بيانات منقوصة» أو عدم وجود 
بيانات خاصة بعينة الدراسة ؟ (ضع علامة على كافة الأسباب التى تنطبق 
على الحالة) 

(A E N) FAS AA ل‎ 


٥ه-‏ فى حالة الإجابة بنعم » اذكر الأسباب 

خطأً فى العنوان. 

المشكلات الطبية (يتم تحديدها) 

الفشل فى الالتزام بموعد المقابلة. 

آخری ؟ تذكر : 
-٦‏ ما المتغيرات التى خضعت للدراسة ؟ (ضع علامة أمام الإجاببات 
الصحيحة) 
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مضادات ارتفاع ضغط الدم. 
مضادات الأمراض النفسية. 
مضادات الاكتئاب. 

مضادات الالتهاب. 
الإسبرين. 

المسكنات و المهدئات. 

أخرى ؛ تذكر : 

كميات وعدد مرات تعاطى الكحوليات. 
الحالات أو المشكلات الطبية. 
الأداء الاجتماعى. 

الأداء العقلى والنفسى. 


الأداء البدنى. 


۸- ما التجمعات السكانية التى ينتمى إليها المشاركون فى الدراسة ؟ 


(ضع علامة أمام الإجابات الصحيحة) 


تجمعات المتقاعدين a‏ 
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المجتمع العام. 
المستوصفات. 
مراكز تجمعات كبار السن. 
المراكز الطبية. 
الإدارات المسئولة عن قدامى المحاربين. 
او تذکر : 
۹- ما جهة تمويل الدراسة ؟ (ضع علامة أمام الإجابة المناسبة) 
الحكومة الاتحادية (الفيدرالية). 
حكومات الو لايات. 
الإدارة المحلية. 
المؤسسات القومية. 
المؤسسات المحلية. 
الجامعات. 
مؤسسات الرعاية الصحية؛ تحدد فى حالة وجودها؛ هل هى : 
عامة. 
خاصة. 
أخرى ؛ تذكر : 
تتميز الاستبيانات المستخدمة فى مراجعة التراث البحثى» وتسمى أحيانا 
بأشكال مستخلصات التراث البحثى بمزايا مهمة تفوق مثيلتها الأقل تقنينا فى تسجيل 
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محتويات هذا التراث. تنطوى هذه المزايا التى تميز الاستبيانات على القابلية 
للاستنساخ» واتساق عمليات جمع البيانات عبر كافة الدراسات التى خضعت 
للمراجعة. ولو قدر لهذه الاستبيانات التصميم المحكمء لساعدت على تفسير عمليات 
ادخال وتحليل وإتاحة البيانات. يمكن الرد على هذه الاستبيانات» إما يدويا أو 
حاسوبيا أو عبر الشبكة العنكبوتية. ونظرا للفروق بين كل مراجعة وأخرىء فإن 
مراجعة التراث البحثى حاسوبياء أو عبر الشبكة العنكبوتية قد تتطلب وضع برامج 
حاسوبية خاصةء لإدخال وتحليل البيانات المتعلقة بهذه المراجعات. 


الأساليب الموحدة لجمع البيانات : المفهومات 

عادة ما تتطوى عمليات مراجعة التراث البحثى على عدة مصطلحات 
تخضع لتفسيرات متباينة. فبعض العبارات والمصطلحات» مثل الأدلة السيكومترية 
وصدق المحتوى والصدق الظاهرى تعنى أشياء مختلفة باختلاف الأفراد الذين 
يتعاملون معها. من ذلك مثلاء أن الأدلة السيكومترية قد تعنى صحق التكوين 
Construct validity‏ بالنسبة لی» بینما قد ینظر إلیها آخرون باعتبارها مجرد شکل 
من أشكال الصدق أو الثبات. كما أن البعض ل يميز بين الصدق الظاهرى وصدق 
المحتوىء» أو يعتبرون أن هذا التمييز أمر جدير بالاهتمام. 

هذاء ومن ناحية أخرى فإن بعض المراجعين قد يفتقرون إلى الوعى ببعض 
المصطلحات المستخدمة فى مراجعة التراث البحثى. فبعض الكلمات والمصطلحات مثتل 
مضادات ارتفاع ضغط الدم والاكتئاب» وما إلى ذلك قد لا تكون مألوفة بالنسبة للمراجع. 

هنا ينبغى تقديم شرح وتفسير مسبق لكافة المصطلحات التى يحتمل أن تكون 
ملتبسة بالنسبة للمراجعء وذلك بغية التأكد من إلمام كافة المراجعين بكافة 
المصطلحات الواردة فى الدراسة قيد المراجعةء وبأن هذه المصطلحات تعنى تفس 
الدلالة لدى كافة المراجعين. ولعله من نافلة القول التأكيد على ضرورة تدوين 
وإخضاع تلك التعليمات للمناقشة . يناصر بعض العاملين فى المجال فكرة إعداد 
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موجز إرشادى مستقل يحتوى على التعليمات المتعلقة بالمصطلحات» وعملية 
مراجعة التراث البحثى برمتهاء على حين يوصى آخرون بشمول استمارة البحث 
على تلك المصطلحات والتعليمات مباشرة. إلا أن الجميع تقرييا يجمعون على 
ضرورة إجراء اختبار مبدئى لعملية المراجعة قبيل الشروع فيها. 


تدريب المراجعین 
الواسعةء خاصة إذا ما زاد عددهم عن اثتين ضرورة لا غنى عنها لإنجاح تلك 
العمليات. فيما يلى عينة من صفحة محتويات لموجز إرشادي» مخصص لتدريب 


المراجعين للتراث البحثى. 


عينة من صفحة محتويات موجز إرشادى لتدريب المراجعين 

:دیهمت-١‎ 

ه- ما دوافع إجراء المراجعة ؟ 

ط - من المستفيد من نتائج المراجعة ؟ 
-٣‏ تطبيق معايير صلاحية الدراسة للمراجعة : الغرز 

ه- الفرز العملى (مثل اللغة وتاريخ النشر والدوريات). 

-١‏ أمثلة على المعايير التطبيقية. 

- اختبارات (تمارين) على استخدام المعايير التطبيقية والإجابة عليها . 

ا- الفرز المنهجى. 

-١‏ الفرز المتعلق بتصميم البحث : ينبغى أن تكون الدراسة تجريبية بالفعل 


أو شبه تجريبية. 
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و- تعريفات وأمثلة لكل نمط من أنماط التجارب. 

ا- تدريبات (تمارين) حول التمييز بين الدراسات التجريبية الفعلية وشبه 
التجريبيةء وبين أنماط تصميم البحوث على اختلاف أنواعها. 

۲- الفرز المتعلق بسحب العينات : ينبغى على الدراسة اختيار عينة ما 
بتطبيق معايير الضم والاستبعادء 

۾- تعریفات وأمثلة على معاییر الضم والاستبعاد» مع تقديم المبررات 

ط- تدريبات حول اختيار معايير الضم والاستبعاد» مع تفسير كيفية تبرير 
الباحثين لتطبيق تلك المعايير. 

۳- تطبيق الفرز على عملية جمح البيانات : 

يجب إتاحة البيانات الإحصائية التى تعنى أن مقاييس النتائج قد ثبت صدقها 
بالنسبة لمجتمعات البحث المناسبة. 

و-أمثلة على التتائج والمقاييس (مثل الكشف عن وزن المولودء باستخدام 
قاعدة بيانات الإحصاءات الحيوية؛ والكشف عن العواقب المترتبة على تعحاطى 
المشروبات الكحولية اعتمادا على السجلات الطبية). 

ط- تعريف المصطلحات متل التثيت من الصدق والمشكلات المرنبطة بتعحاطى 
الكحوليات» وأمثة على أدلة صدق البيانات بالنسبة لعينات مختلفة من المبحوثين مثل 
الأشخاص البالغين الخامسة والستين من العمر أو يزيد والنساء الأقل عرضة لمخاطر 
الو لادة المبكرة وينشدن الحصول على رعاية فترة ما قبل الو لادة. 

-٥‏ تدريبات على التمييز بين أنماط الأدلة على الصدق» ولك الدالة على 
المشكلات المرتبطة بتعاطى الكحوليات. 

>- فرز تحليل البيانات : ينبغى أن يوفر أدلة على أن نتائج الدراسة ذات 
دلالة إكلينيكية وإحصائية. 
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ه- تعريف الدلالة الإحصائية والإكلينيكية مع ضرب أمثلة على كليهما. 

ط- تدریبات لتحدید ما إذا كانت نتائج التحليل ذات مغزى اإاحصائى أو 
إکلینیکی أو كليهما. 
۳- مراجعة التراث البحثى: 

ينصح المراجع باستخدام نموذج الاستخلاص لمراجعة كل دراسة على حدة 
على ضوء المحتويات والمناهج المذكورة أدناه للقيام بهذه المهمةء يحصل المراجع 
على خمس دراسات ونموذج يقوم باستكمالهء ثم يقوم بإدخال البيانات مباشرة على 
نموذج الاستخلاص» أو باستخدام الحاسوب. يقوم المراجع بتدوين البيانات الأتية : 

و- الأهداف : الغاية والنتائج المرجوة. 

ط- تصميم البحث (مثل الضوابط المتلازمة والتخضصيص العمدى 
(اللاعشو ائى للعينة). 

-٥‏ سحب العينات : معايير الصلاحية؛ وأسلوب اختيار وحجم العينات. 

ل- التدخل أو البرنامج : وصف الأهداف والأنشطة الأساسية . 

-٠‏ المواقف. 

۴- متغيرات ومقاييس المحصلة (النتيجة) الرئيسية. 

ع- النتائج. 

1- الاستتتاجات. 

ز- اسم المؤلف الأول. 

ز ¬ جهة التمويل. 
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٤-اختبار‏ تحريبى لعمليات مراجعة التراث البحثى: 
اثتان من المحكمين (المقيمين). 
ه- قراءة عشر دراسات. 
ط- تطبيق الفرز العملى. 
6 ية افر المهكى: 
راخ شر رامائ موهة لعماية المرآجمة: 


-٠‏ مقارنة النتائج بين المحكمين. 
إخضاع المراجعة لتجربة أولية 


تهدف التجربة الاستطلاعية إلى تعظيم مستو ى الثبات» حيث تتمثل الخطوة 
الأولى فى اختبار معايير صلاحية الدراسة للمراجعة للإجابة على الأسئلة التالية : 


-١‏ هل هناك إجماع بين كافة المراجعين على المقالات التى ينبغى ضمها أو 


استبعادها ؟ 
۲- هل يتقبل كل مراجع أو يرفض دراسة ماء لنفس الأسباب التى ييديها 


-٣‏ هل يقوم كافة المراجعين باستكمال كافة بنود المراجعة؟ 
فى حالة قيام فرد واحد بعملية المراجعةء فإنه ينبغى حينئذ سحب عينة من 
المستخلصات وإخضاعها للمراجعة مرتين أولاهما اليوم مثلاء والثانية بعد مرور 
سبو ع. وهل تتطابق الاختيارات فى الحالتين ؟ وهل تتغير أسباب الضم والاستبعاد 


مع مرور الوقت ؟ 
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أا الخطوة الثانية فإنها تتمثل فى إخضاع المراجعة الفعلية للتجريب. عادة ما 
يتم اختيار ما بين خمس إلى عشر دراساتء لإجراء الاختبار عليها. يمكن انتقاء تلك 
الدراسات إما عشوائيا أو عمدياء لأنها تجسد جوانب معينة ممن عملية المراجعة؛ 
فمثلا يمكن أن تشتمل تلك العينة على خمس دراسات تجريبيةء على حين ننتمى 
الخمسة الأخرى إلى النمط الوصفى. يقوم المراجعون من ثم باستخدام النموذج الفعلى 
للاستخلاص فى مراجعة التراث البحثى. وتجرى مقارنة بين نتائج المراجعمات. 
يتفاوض المراجعون فيما بينهم بهدف الوصول لحل هذه الاختلافات» وعندما يخفقون 
فى ذلك يستعينون بشخص ثالث للتحكيم فيما بينهم. يستمر المراجع فى إجراء 
تجاربه المبدئية حتى يتم الوصول إلى مستوى مقبول من الاتفاق. عموما يلاحظ؛ أن 
بعض المراجعات نتمسك بتطبيق معايير صارمةء ولا تقبل إلا بالإجماع التام» بينما 
تبدى مراجعات أخرى قدرا أكبر من المرونة والتساهل. 

فى حالة وجود مراجع وحيد» يقوم هذا المراجع بعملية المراجعمة مرتين 
بحيث يفصل بين الواحدة والأخرى أسبوع كامل . فى حالة اكتشاف فروق بين 
المرتينء يجد الباحث نفسه أمام خيارينء فإما أن يستمر فى استخدام أساليب 
ا ی ا ی ی ی 
المراجع عدة أسئلة: هل تتسم المفهومات بالوضوح بالنسبة له؟ وهل تتوافق تلك 
المفهومات مع المفهومات السائدة فى مجال تخصصه؟ وهل ينبغى على المراجع 
إضافة أو حذف مفهومات ما ؟ 


إرساء عنصر الصدق 


تفضى المراجعة الصادقة إلى معلومات صحيحة. ولكن السؤال هو : كيف 
يمكننا التيقن من ذلك؟ من الناحية المثالية يتمثل فى أن نلتقى بمؤلف الدراسة 
ليخبرناء بأن المراجعة التى قمنا بها لدراسته قد أصابت كبد الحقيقة وعبرت عن ' 
فحوى دراسته بدقة. نظرا للمثالية المفرطة فى هذا الافتراض» بل وعدم واقعيته 
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حيث لا يمتلك الكثيرون منا وسيلة الوصول لمؤلف الدراسة المزمع مراجعتهاء 
فإننا نلجأً لوسيلة بديلة للتحقق من صواب المراجعة التى قمنا بها. تتمثشل هذه 
الوسيلة البديلة فى لجوء كثير من مراجعات التراث البحثىء إلى الاستعانة بشخص 
محنك (خبير) باعتباره "المعيار الذهبى الذى لا يخرج حكمه عن جادة الصواب. 
للتدليل على ذلك إليكم المثال الآتى : 


قائد المشروع باعتباره 'المعيار الذهبى' : دراسة حالة 


تم اختيار أربعة مراجعين للقيام بمراجعة التراث البحثى» لاكتشاف أفضل 
البرامج المتاحة فى التراث لعلاج البدانة والتخلص من الوزن الزائد عند الأطفالء 
مع ضمان عدم عودتهم تانية البدانة. ډعد القيام بفرز Ye.‏ دراسة منشورة و۷ 
دراسة غير منشورة وقع الاختيار علی .11 دراسة اعتبرت مؤهلة للمراجعة. تم 
ترتیب هده المجمو عة وإسنادها للمراجعين؛ بحيث يتم اسناد الدراسات من ۱ الس 
ّ: إلى المراجع (۸). بینما يتم اسناد الدراسات من 1١‏ الى Y۰‏ ان المراجع 
(8). أما المراجعان )٣(‏ و(() فقد أسند إلى كل منهما ستون دراسة دون ترتيب؛ 
بحيث يمكن أن تخضع نفس الدراسة أحيانا للمراجعة على يد المراجعين (۸) و 
)٥(‏ أو (۸) و (0) وفى أحيان أخرى» يقوم المراجعان (8) و )٤(‏ أو (8) و (0) 
بمراجعة نفس الدراسة. بينما لا يقوم المراجعان (۸) , (8) بمراجعة نفس الدراسة 
على الإطلاق. عقب انتهاء عملية المراجعة» د تتم مقارنة النتائح چ التی انتھی اليها 
المراجعون. يعقب ذلك قيام قائدة المشروع التى يشار إليها باعتبارها 'معيارا ذهبنا" 

علاوة على ما سبق» تقوم قائدة المشروع بمراجعة عينة عسشوائيةء تمشل 
٠١‏ من إجمالى عدد الدراسات (أى اثنتى عشرة دراسة). تقوم قائدة المشروع 
من ثم بمقارنة النتائج چ التى انتهت ت اليهاء بما توصل إليه المراجعان الآخران اللذان 


درا 
م 


أأسندت إليهما منذ البداية مهمة مراجعة الدراسات المختارة. فى حالة وجود 
اختلافات بين نتائجها ونتائج المراجعين الآخرين» تقوم بالتفاورض معهما بهمدف 
الحصول على حل وسط وإن كانت تمتلك القول الفصل فى نهاية الأمر. 

لاحظنا فى المثال السابق» أن قائدة المشروع هى المعيار الذهبى : حيث يعتبر 
رأيها هو الرأى الصواب والكلمة الفصل. انطلاقا من هذا الموقف»ء تضطلع القائدة 
بأداء مهمتين أساسيتين هما : الفصل بين المراجعين فى حال نشوب اختلافات فى 
النتائج التى يتوصلون إليهاء ومراقبة جودة المراجعات» أما فى حالة المراجع الوحيد 
حيث لا يوجد معيار ذهبى» فإن الأمر قد ينتهى بعدم الوصول إلى الحقيقة علسى 
الإطلاق. فى أفضل الأحوال يمكن للمراجع الفرد أن يبرهن على أن المراجعة التسى 
قام بهاء تتمتع بدرجة عالية من الثبات بعد إخضاعها لاختبار معامل الثبات. 


مراقبة الجودة 


يمكن تعريف مراقبة الجودةء بأنها عملية تستهدف التأكد من التزام 
المراجعين دوما وعلى نحو صارم بمعايير المراجعة المحددة سلفا. قفراجعمة 
التراث البحثى تتطلب قدرا عاليا من التركيز» ولفترات طويلة فى بعض الأحيانء 
بل ومن الشائع قيام المراجع بقراءة الدراسة المراد مراجعتها عدة مرات»ء حتى 
يتمكن من الحصول على المعلومات المطلوبة. كما تعنى مراقبة جودة مراجعمات 
التراث البحثى» القيام بمراجعة أداء كافة المراجعين» والتأكد من تصويب الأخطاء 
التى قد تشوب بعض المراجعات. بل ويصل الأمر فى حالة المراجعات الكبيرة إلى 
درجة وضع شروط تستدعى إعادة تدريب المراجعين المتراخين أو المهملين» فى 
هذه الحالة يتم إعداد نظام ملائم لإعادة تدريب المراجعين. ولعله من الجدير 
بالتنويه عند الإعداد لمراجعة التراث البحثى» ضرورة اختيار الشخص المناسب 
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الذى يستطيع مراقبة جودة المراجعة؛ بالإضافة إلى قدرته على تحديد ما إذا كان 
الشخص الموكل إليه عملية المراجعة يحتاج لإعادة تدريب أو إسناد العملية 
لشخص آخر يتمتع بالكفاءة المطلوبة. 

فيما يلى قائمة مراجعة بالأنشطة المطلوبة لاستخلاص المعلومات من 
التراث البحثى. 


قائمة مراجعة لحمع البيانات من التراث البحثى : 

اختيار المعايير العملية والجودة لصلاحية الدراسة. 

تعريف كافة المصطلحات. 

صياغة معايير الصلاحية على شكل استبيان. 

إخضاع الاستبيان لاختبار أولى على عينة من الدراسات المؤهلة للمراجعة. 

تعديل الاستبيان (من حيث الصياغة والبنود) على ضوء نتائج الاختبار الاولى. 

اتخاذ القرار الملائم فيما يتعلق بإخفاء هوية مؤلفى الدراسات»ء ومصادر 
نشرها عن المراجعين فى حال تعدد هؤلاء المراجعين (اثنان أو أكثر). 

تدريب المراجعين. 

كتابة موجز إرشادى للتدريب. 

وضع نظام للتدريبات العملية. 

تطوير نظام لمراقبة الجودة. 

اختيار نظام للتفاوض فى حالة قيام اختلاف بين المراجعينء أو مع أحد 
المراجعين من وقت لآخر. 

جمع البيانات الإحصائية حول درجة الاتفاق بين المراجعين أو عبر الزمن. 
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ملخص للنقاط الأساسية فى هذا الفصل 


تؤدى عملية جمع البيانات عن المناهج التى اتبعتها الدراسة (بما فيها تصميم 
البحث وسحب العينات وجمع البيانات وتحليلها) ومحتواها (مثل أهداف الدراسة 
والمشاركين فيهاء وموضع الدراسة والتدخل والنتائج والاستتتاجات) إلى تمكين 
المراجع من وصف جودة الأدلة التى تدعم كل دراسة على حدة وتلخيص جودة 
الأدلة عبر عدة دراسات» وكتابة تقرير حول استتتاجات كل دراسة على حده 
علاوة على تلخيص الاستنتاجات عبر عدة دراسات. 


يمكن للمراجع أن يقوم بمراجعة كافة الدراسات المؤهلة للمراجعةء أو يكتفى 
بأننقاء مجمو عة منهاء واذا حدث وقام المراجع بمراجعة كافة آلدر اسات»› فانه ینیغی 
عليه والحال كذلك أن يقوح بتصنيفها تبعا لدرجة جودة كل منها. 


المناهج والمحتويات باضطراد مهما اختلف توقيت المراجعات أو الأشخاص الذين 
قاموا بعملية المر اجعة. لن المراجعة المتسمة بالثبات هى بالضرورة مراجعة دقيقة. 

غالبا ما نستخدم أسلوبا إحصائيا يسمى "كاب" مء ونشير إليه بالحرف 
× وهو ما يمكن تعريفه بأنه عبارة عن درجة الاتفاق بين المراجعين فيما يتجاوز 
حدود المصادفة مقسوما على قدر الاتفاق المحتمل فيما يتجاوز «حدود المصادفةء 
وذلك لقياس درجة الاتفاق بين اثنين من المراجعين. 

تدخل مراجعات التراث البحثى فى عداد المسوح أو الملاحظات المنهجية. 
غالبا ما يتم تطبيق المناهج» وخاصة تلك الاستبيانات التى يستكملها المبحوثون 
بأتفسهم لتطوير أساليب فعالة لتسجيل المعلومات المستخلصة من التراث البحثى. 

يعتبر التدريب عنصرا حيويا فى حالات المراجعات كبيرة الحجسم واسعة 
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ينبغى إخضاع مناهج مراجعة التراث البحثى للاختبار الأولىء بهدف تعظيم 
معدل نتائجها. يمثل اختبار معايير الصلاحية الخطوة الأولى فى الاختبار الأولى»ء 
وذلك بهدف الإجابة على النساؤلات الآتية : هل يوافق كافة المراجعين على ضصم 
أو استيعاد نفس الدراسات من عملية المراجعة؟ هل يقوم كل مراجع على حدة 
بقبول أو رفض دراسات بعينها لنفس الأسباب ؟ وهل يلتزم كافة المراجعين 
باستكمال كافة بنود المراجعة؟ أما الخطوة الثانية فى الاختبار التجريبى فإنها عبارة 
عن إخضاع المراجعة الفعلية للتراث البحثى للتجريب. 

إن المراجعة المتسمة بالصدق»› هى بالضرورة مراجعة صائبةء يتم تعيين 
شخص خبير باعتباره "المعيار الذهبى" فى كثير من مراجعات التراث البحشى 
بمعنى أن رؤيته» أو رؤيتها للدراسة تمثل القول الفصل فى قرار ضم او استبعاد 
دراسة ما من عملية المراجعةء وكذلك صواب أو خطأ نتائج مراجعة بعينها. 

تشير عملية مراقبة الجودة إلى التأكد من التزام المراجعين الدائم بتطبيق 
المعايير الموضوعة لتلك العمليةء ينبغى اشتراط تعيين شخص (خبير) لمراققة 
الجودة خاصة فى المراجعات كبيرة الحجم أو واسعة النطاق. زد على ذلك 
ضرورة النظر فى إعادة تدريب بعض المراجعين بين الفينة والأخرى على نحو 
دورى أو كلما دعت الحاجة لذلك. 


التمرين الأول : 

يقوم مراجعان بتقييم ٠٠١‏ دراسة حول تأثير الوعى بالأمان المنزلى فى الوقاية 
من الحوادث المنزلية. كان على المراجعين الإجابة عن سوال عما إذا كان مؤلفو تلك 
الدراسات قد قدموا وصفا دقيقا للبرنامج التدخلى عبر تحديد أهداقه»ء وأنشطته 
والمشاركين فيه والأوضاع التى أجريت الدراسات فى ظلها. يرى المراجع (۸) أن 
٠‏ دراسة أخفقت فى وصف البرنامج التدخلى بشكل مُرأض؛ بينما يرى المراجع (8» 
أن ٠٥١‏ دراسة قد نجحت فى وصف التدخل بشكل جيد. كما افق المراجعان على 
إخفاق ۲١‏ دراسة فى وصف هذا التدخل على نحو ملائم. المطلوب: استخدام سلوب 
كابا" الإحصائى لوصف درجة الاتفاق بين كلا المراجعين. هل الاتفاق بين الطرفين 
طفيف أم مقبول أم معتدل أم قريب من التطابق؟ 


التمرين الثانى : 
قح بتصميم استبيان يمكن للمراجعين استخدامه فى در اسة الموقف التالى : 
الموقف : يزمع مركز دراسات "رضاء العاملين" القيام بمراجعة التراث 
البحثى» بهدف اكتشاف العوامل الأشد تأثيرا على كسب ولاء العاملينء» يهتم هذا 
المركز أساسا بتحديد الأساليب التى يمكن اتباعها للترويج للرضا الوظيفى بين 
العاملين ذوى المهارات العاليةء لابد من توافر عدة شروط فى الدراسة كى تكون 
مؤهلة للمراجعة : 
)١(‏ ألا يتجاوز تاريخ نشر الدراسة ستة شهور من تاريخ بدء عملية المراجعة 
والمحدد له أول مارس. 
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(۲) ينبغى ألا تتجاوز كلفة الحصول على الدراسة المراد مراجعتها مبلغ ٠١‏ 
دولارا أُمریکیا. 
(۳) أن تكون نتائج الدراسة والمناهج التى استخدمتها منشورة بإحدى اللغات 
الآتية الإنجليزية أو الألمانية أو الإيطاليةء وأخيرا. 
)٤(‏ ينبغى أن تشتمل الدراسة على كلا الجنسين ذكوراء وإناثا. 
التمرين الثالت: 
قم بتصميم استبيان يمكن استخدامه فى دراسة الموقف الآتى : 
الموقف : يقوم مركز دراسات رضا العاملين بصياغة مجموعة من المعايير 
للتأكد من أن الدراسات التى يقوم بمراجعتها: هى أفضل الدراسات المتاحة 
والمؤهلة للمراجعة . تشتمل هذه المعايير على ما یلی : 
ينبغى تعريف النتائج الرئيسية للدراسة (مثل الرضا والولاء). 
الشك بالإضافة إلى ثلاثة عناصر أو أكثر من العناصر الآتية : 
-١‏ ينبغى أن تشتمل الدراسة على بيانات عن نفس العاملين لمدة عامين أو أكثر. 
-٣‏ يجب وصف تصميم البحث على نحو مفصل. 
-٣‏ ينبغى وصف أسلوب سحب العينات تفصيلا. 


“٤‏ ینبخی وصف التدخل تفصیلا. 
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التمرين الأول: 
فيما يلى وصف الطريقة التى يستجيب المراجعان 


(الاتفاق الذى يحتمل تجاوز حد المصادفة) 1-٣‏ 


وفيما يلى الطريقة التى يتم بها حساب المعادلة: 


¬١‏ القيام بحساب عدد الدراسات التى قد يتفق عليها المراجعان بحكم 
المصادفةء والتى لم تصف التدخل على نحو ملائم. تتم هذه الخطوة عبر 
٠‏ الذى يشير إلى إجمالى عدد الدراسات على النحو التالى : 


30X45 
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۲-القيام بحساب عدد الدراسات التى قد يتفق عليها المراجعان بحكم 
المصادفة» وتصف التدخل عبر مضاعفة (حاصل ضرب) عدد الدراسات 
التى اتضح لكلا المراجعين» أنها تحتوى على وصف للتدخل على نحو 
ملائم. تتم هذه الخطوة عبر مضاعفة (حاصل ضرب) عدد مرات الإجابة 
(بنعم) ثم قسمتها على عدد ٠٠١‏ على النحو التالى : 


80 X 65 
` 110 = 43 


۳- القيام بجمع حاصل نتيجتى الخطوتين الأولى والثانيةء ثم قسمتها على 
٠‏ للحصول على معدل اتفاق المصادفة على النحو التالى : 


12.3 X 47.3 
TO  =123 


أما الاتفاق الملحوظ فإنه يكون على النحو التالى 
QIN.‏ + 0 = ۰ و المحصلة هى %۸٦‏ أو ۸ه 


11۰ 11° 
وعلى هذاء فإن الاتفاق الذى يتجاوز حد المصادفة يصيح 1۸,٦-٤١,ه٠‏ = ١٤ا,ء‏ 
ويكون الاتفاق المحتمل الذى يتجاوز حد المصادفة يكون على النحو التالى: 

۰ مطروحا منه %٥٤‏ أو ۱-۰,٤٤٥‏ وهو ما یساوی ۰,٤١‏ 
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وتكون النتيجة النهائية 
K= 0.14‏ 
0.46 


K = 0.30 


وعلی هذا فان معدل کابا' × یعتبر معدلا معتدلا۔ 


إجابة التمرين الثانى: 


تاريخ المراجعة : EEA‏ 


فى حالة الإجابة بالنفى (بلا) على أى سؤال من الأسئلة التالية» يتم استبعاد 
الدراسة من عملية المراجعة باعتبارها غير مؤهلة للمراجعة. 

-١‏ هل ستكون الدراسة متاحة قبل حلول الثلاثين من أغسطس؟ (ضع دائرة 

حول الإجابة الصحيحة). 


-٣‏ هل يكلف الحصول على الدراسة مبلغ ٠٠١‏ دولارا أمريكيا أو أقل؟ 
(ضع دائرة حول الإجاية الصحيحة). 


نعم NOOSA EROS‏ 
ل9 E EEE‏ 
-٣‏ هل الدراسة منشورة بأى من اللغات الآتية؟ (ضع دائرة حول الإجابة المناسبة). 
الإنجليزية ESSER ES‏ 
الألمانية O O A OE‏ 
الإيطالية e EASE SS e‏ 
٤-هل‏ تشتمل عينة الدراسة على ذكور وإناث ؟ (ضع دائرة حول الإجابة 
المناسبة). 
نحم OE‏ 
ل E E N ED OO‏ 

التمرين الثالث : 


فیما لى نموذج أصلى للاستبيان الذى يستخدمه مركز دراسات رضاء 
العاملين للتأكد من جودة الدراسة : 


معايير الجودة 


تاریخ المراجعة ennenoeneneuenunnananensanenssnesnnanBennsnanannnennnennan‏ 


ase sD ee : رقم وعتوان الدراسة‎ 
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-١‏ ھل تم التعريف بكافة النتائج الرئيسية للدراسة؟ (ضع دائرة حول 
الإجابة المناسبة). 


-٣‏ هل هناك اتساق بين كافة المقاييس وتعريف نتيجة الدراسة ؟ (ضع 
دائرة حول الإجابة المناسبة). 


۳- هل غطت البيانات التى تم تجمعها عن كل العاملين فترة عامين أو أكثر 
؟ (ضع علامة حول الإجابة المناسبة). 


“٤‏ هل تم وصف تصميم البحث على نحو مفصل ؟ إذا كاتنت الإجابة 
التفصيلى 

تبریر اختیار ت تصميم الب اليحث. 

٠‏ وصف عملية تنفيذ الدراسة (بمعنى شروط سحب العينة وكيفية سحب 
العينة عشوائيا). 

تفسير المخاطر المحيطة بالصدق الداخلى. 


٠‏ تفسير المخاطر المحيطة بالصدق الخارجى. 
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-٥‏ هل تم وصف سحب العينة بالتفصيل ؟ تمثل الإجابة بالإيجاب (نعم) 
على كافة العناصر الآتية تعنى وجود هذا الوصف التفصيلى : 

ه معايير صلاحية واضحة. 

ه تبرير حجم العيئة. ۰ 

٠‏ تفسير كيفية تخصيص العينة للتدخل (أو الضبط). 

~٦‏ هل تم وصف التدخل تفصيليا؟ تعنى الإجابة بإيجاب (بنعم) وجود هذا 
الوصف التفصيلى : 2 

ه أهداف واضحة (معلنة). 

ه يحتمل استنساخ الأنشطة. 


٠‏ تفسير النتائج على ضوء الأهداف المعلنة. 
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الفصل الخامس 
نائج عملية المراجعة 
كتابة التقرير النهائى 


دليل القارئ 


-١‏ هدف هذا الفصل. 

-٣‏ بعد انتهاء المراجعة» كيف يمكن الاستفادة من نتانجها ؟ 

المراجعات الى تدعم أهمية الحاجة لإجراء بحوث جديدة. 

#المراجعات التى تفسر نتائج البحوث. 

«المراجعات التى تصف نوعية (مدى جودة) الأبحاث الراهنة. 

۳ المراجعات وتقارير النتائج وصفيا. 

«#أمثلة على المراجعات الوصفية للتراث البحثى. 

-٤‏ التحليل البعدى. 

هماذا ينطوى عليه التحليل البعدى. 

#الخطوات السبعة. 

#التأثيرات الثابتة فى مقابل التأثيرات العشوائية. 

«التحليل - البَعدى التراكمى. 

ەالدراسات الكبيرة فى مقابل التحليل البعدى للدراسات التجريبية الأضيق 
نطاقا : مقارنة النتائج. 

هالمزيدون والمعارضون. 

عرض نتائج التحليل البعدى. 

٥ه-‏ مارسة التعحليل البْعدى : أمثلة 


#التوقف الإحصائى المؤقت. 


- المراجعات الوصفية فى مقابل التحليل البعدى. 
۷- ملخص بالنقاط الأساسية ف هذا الفصل: 
۸- التمارین. 

-٩‏ الحلول. 

ه٠ ١‏ -قراءات مقترحة. 

ملاحظات. 


هدف هذا الفصل 


تمثل كتابة تقرير 8 التراث البحثى وتقييم مدى جودتهء المحصلة 
النهائية لعملية المراجعة. يناقش هذا الفصل كيفية استخدام التقرير فى وصف حالة 
المعرفة الراهنة المتعلقة بموضوع معين» وتبرير الحاجة لإجراء بحوث جديدة 
وأهمية ذلك» وتفسير نتائج البحوث ووصف مدى جودة الأبحاث المتاحة. يمكن أن 
نستخدم تقرير النتائج على نحو متفرد» أو إدماجه فى المقالات والأبحاث 
والمقترحات» علاوة على هذاء فإن هذا الفصل من فصول الكتاب يقدم شرحا لكيفية 
إعداد كل من التقرير الوصفى والتحليل البعدى. 

تعتمد كتابة التقرير الوصفى على معرفة وخبرة المراجعين فى تحديد 
وتفسير أوجه الخلاف وجوانب التماثل فى أهداف ومناهج ونتائج التراث البحثشى. 
غالبا ما يلجأ المراجعون إلى التقارير الوصفيةء عندما يتعذر وجود الدراسات 
التجريبية العشوائية و الدراسات الجيدة القائمة على منهج الملاحظةء أما عند توافر 
هذه الأخيرة فإنه يمكن آنئذ استخدام أساليب التحليل البعدى. 

يعتمد التحليل البعدى على الأساليب الإحصائية المتعارف عليها لتجميع 
الدراسات المنفصلة فى دراسة أكبر حجما وأوسع نطاقا فى دراسة واحدةء تعتمد 
على التحليل البعدى» يتيج هذا الفصل كذلك مقدمة للتحليل البعدى المصمم خصيصا 
للمستفيدين من نتائجه. كما غطى هذا الفصل الموضوعات الإحصائية ذات الصلة 
(مٿل حساب الفروق ومفاهيم الاختبارات الإحصائية وفتقرات الققة)» باعتبارها 
عناصر أساسية فى دراسات التحليل البعدى. ينبغى على المراجع أن يلم بأهداف 
ونتائج هذه الأساليب الإحصائية. 


يوضح الشكل رقم )۱-٥(‏ خطوات مراجعة التراث البحتى»› يعالج هذا 
أو إنجاز تحليل بَحدى. 
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اختيار قواعد البيانات الببليوجرانية 


ومواقح الإنترنت 


استشارة الخبراء لمراجعة 
قواعد البيانات ومصطلحات 
البحث 
تطبيق الفرز العملي 
محتوى الدراست وعدد الستوات التي استغرقتها واللغ وموضع 
الدداست وص تل الدداسط والتدخلات والاستتت اجات 


تطبيق فرز الجودة المنهجية 
تصميم البحث وسحب العينات وجمع البيانات والتدخلات 
وتحلدسل السصانات والتتائج> والاستنت احات 


تدريب المراجعين 
(في حال وجود أكثر من مراجع واحد) 


مراقبة الجودة 
التأحڪد من ثبات 


دق الف احفهة 


إجاز المراجعة 
استكڪمال البحث الالڪتروتي 
پہت یاري 


شكل رقم )٠-١(‏ يبين الخطوات المتبعة في عملية مراجعة التراث 
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كيفية الإفادة من نتائج المراجعة: 

تمثل عملية كتابة تقرير نتائج المراجعة نهاية المطاف بالنسبة لعملية 
مراجعة التراث البحثى» حیٹث يقدم هذا التقرير إجابات عن تساو لات البحث»› علارة 
على وصف جودة الأدلة التى بُنيت عليها تلك الإجابات. 

كما سبق وأسلفناء فإن عملية كتابة تقرير نتائج المراجعة تمثل الخطوة 
الأخيرة فى مراجعة التراث البحثى» حيث يهدف تقرير تتائج المراجعة إلى تحقيق 
أربعة أهداف على النحو التالى : 

-١‏ وصف الوضع الراهن لمجمل المعرفة المتعلقة بموضوع ما أو 

۲- مساندة الحاجة لإجراء أبحاث جديدة وأهمية ذلك. 

۳- شرح وتفسير نتائج الأيحاث. 


-٤‏ وصف مدى جودة مجموعة الأبحاث الخاضعة للمراجعة. 


 :ةفرعملل وصف الوضع الراهن‎ -١ 

يأتى وصف الوضع الراهن لحجم المعارف المتاحة حول موضوع ما أو 
مجمل الأبحاث التى أجريت فى تخصص معين» على رأس الاستخدامات التشى 
يستفيد منها الباحثون؛ حيث تمتل مراجعات الوضع الراهن للتراث البحثى جزء!ا لا 
يتجزأً من مقترحات البحوث والأوراق البحثية. 

لتفترض مثل؛ أن باحثا ما يطرح مقترحا لتقييم آثار التدخل العلاجى 
للتخفيف من أعراض الاكتئاب لدى الأطفال الذين سبق لهم التعرض للعنف. يهدف 
هذا المقترح البحثى (المفترض)» إلى تقديم إجابات عن الأسئلة الأربعة الآتية : 
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)١( -‏ ما حجم الظاهرة موضوع الدراسةء آى ما مدى انتشار مشكلة تعمرض 
الأطفال للعنف؟ 
(۲) ما الآثار البدنية. والنفسية والاجتماعية والسلوكية المترتبة على تعرض 
الأطفال للعنف؟ 
(۳) هل يعد الاكتئاب أحد الأمراض التى تصيب الأطفالء الذين تعرضوا 
للعنف؟ وإذا كان الأمر كذلك. 
)٤(‏ فما حجم انتشاره بین الأطفال الذين سبق لهم التعرض للعنف؟ 
تتمثل الخطوة الأولى فى البحث عن إجابات عن الأسئلة الأربعحة السالفة 
الذكرء فى مراجعة التراث البحثى للتعرف على حجم المعرفة الراهفغة عن 
موضوعات معينة مثل : الأطفال والعنف والآثار المترتبة على تعرض الأطفال 
للعنف» والأعراض الاكتئابية التى يعانى منها الأطفال الذين تعرضوا العنف» 
وبرامج العلاج الخاصة بتخفيف أعراض الاكتئاب. 
فيما يلى عرض للنتائج الافتراضية لمراجعة التراث البحثى حول موضوع 
الدراسة. 


حجم المعرفة المتاحة حول الحاجة للتدخل العلاجى للأطفال المصابين بأعراض 


يتعرض عدد كبير من الأطفال الأمريكيين شخصيا للعنف» إما بسبب 
مشاهدته أو الوقوع ضحية فعلية لهء بل وهناك أعداد أكبر من الأطفال الأمريكيين 
الذين يعانون من أعراض اكتئابية إثر مشاهدتهم لأحداث عنف تقع على الآخرين 
(هناك حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا)ء هناك ارتباط بين التعرض للعنف 
والإصابة بالاكتئاب. (هناك حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا). زد على ذلك» أن 


36 


الشباب الذين يتعرضون للعنف تقل قدرتهم على التحصيل الدراسى (هناك حاجة 
لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا)ء وتتناقص معدلات ذكائهم وقدرتهم على القراءة 
(هناك حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا) وتدنى مستوى الدرجات (الإنجاز) (هناك 
حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا)» علاوة على تزايد معدلات الغياب عن المدرسة 
(هناك حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا). كما يؤثر التعرض للعنف سلبا على 
النمو الطبيعى لدى الأطفال والمراهقين (هناك حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا). 

أدت هذه الآثار السلبية الجسيمة المترتبة على تعرض الأطفال للعنف» إمما 
بالمشاهدة أو بالوقوع ضحية فعلية له إلى التنادى بضرورة التدخل العلاجى للتعامل 
مع احتياجات هذه الفئة من الأطفال الذين باتوا يعانون من أعراض مرضية متعددة 
إثر تعرضهم لحوادث عنف (هناك حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا). مع ذلك 
فإنه لم تجر أية دراسات تجريبية حول التدخل العلاجى للتعامل مع هؤلاء الأطفال. 
(ملحوظة : على الرغم من عدم التزام الباحث بتقديم الإشارات المرجعية التى تدعم 
تلك العبارة فإنه ينبغى أن يكون على أهبة الاستعداد للدفاع عنها. وأفضل سلاح 
يمكن للباحث أن يستخدمه فى هذا الدفاع هو إجراء مراجعة شاملة). بناء على 
جهودنا السابقة (هناك حاجة لتوثيق هذه الجزئية مرجعيا)ء قمنا بإجراء تجربة 
عشو ائية منضبطةء لاختبار فعالية التدخل العلاجى للتخفيف من الأعراض 
الاكتئابية لدى الأطفال المعنيين. 

ينبغى أن تتضمن كافة العبارات فى مخطط البحث» أو الورقة البحثية التشى 
تجابه بتحديات ضرورة البرهنة على صحة ما تذهب إليهء الإشارات المرجعية فى 
التراث البحثى للتدليل على مصداقيتها. هنا ينبغى على الباحث أن يحصر 
استشهاداته المرجعية فى الدراسات عالية الجودة لأسباب علمية وأخلاقيةء كما أن 
بعض الدوريات العلمية تشترط اللجوء لعدد محدد من المراجع كشرط مسبق 
للموافقة على النشر فى حالة ما إذا أراد الباحث نشر دراسته. 
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غالبا ما تأخذ مراجعات التراث البحثى التى تصف الموقف الراهن للمعرفة 
شكل التقارير المنفردة (القائمة بذاتها) . فلو أن باحثا قد قام بمراجعة دورية (مجلة) 
عالية الجودة قى المجال الطبى أو التمريضء» فإنه سيصادف أمثلة عديدة على 
مراجعات بحثية منفردة (قائمة بذاتها) تفحص أحدث ما وصل إليه التخصص 
العلمى والمهنى فى موضوع معين على نحو ممهنج. إن هذه المراجعات البحثية 
على قدر عظيم من الأهمية فى مجالى الطب والتمريض حيث تظهر تقنيات 
(تكنولوجيات) ودراسات جديدة على نحو مستمر» وهى أمور بحاجة للقفحص 
والتقييم إلا أن هذه المراجعات البحثية القائمة بذاتها لا تعنى المهتمين بالمجال 
الطبى والتمريض فحسب» بل إن روابط حماية المستهلكين والدفاع عن مصالحهم 
تستفيد هى الأخرى من تلك المراجعات» فى إسداء النصيحة للمستهلكين لاتخاذ 
القرار الرشيد حيال اقتناء سلعة ما من عدمه. 


المراحعات التى تدعم الحاجة لإجراء أبحاث جديدة: 

تقدم تقارير المراجعات البحثية البراهين على الحاجةء لإجراء أبحاث جديدة إذا 
ما دعت الحاجة لذلك. لنفترض مثلا أن باحثا معينا قد قام بتطوير برنامج تربوى 
بهدف تشجيع الطلاب على اختيار الخدمة العامةء كمهنة يعملون بها مستقبلاء لنفققرض 
كذلك» أن هذا الباحث يود الحصول على منحة لتمويل عملية تقييم فعالية البرنامج 
المقترح. للحصول على تلك المنحة المنشودة يتعين على الباحث إجراء مراجعة 
للتراث البحثى فى المجال التربوى بهدف الإجابة على التساؤلات الآتية : 

)۱( ما الحاجة التى تدعو للقيام بهذا البرنامج؟ 

(۲) ما الفوائد التى سيجنيها المجتمع من وراء توجه المزيد من الشباب 

لاختيار الخدمة العامة كخيار مهنى مستقبلى؟ 


(۳) هل هناك برامج أخرى متاحة تخاطب نفس القضيةء وإذا كان الأمر 
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كذلك فما الذى يجعل الباحث يتصور أن برنامجه سيكون أكثر فعالية من تلك 
البرامج الموجودة بالفعل؟ إن لب المسألة هنا يكمن فى إقناع جهة التمويل بأن 
مراجعة التراث البحثى تدعم إدعاء الباحث بالحاجة الماسة لتنفيذ المشروع المقترح 
لحث الطلاب على اختيار الخدمة العامةء كخيار مهنى مستقبلى. فيمايلى مثال على 
توظيف نتائج مراجعة التراث البحثى فى تبرير الحاجة لإجراء دراسة جديدة. 


هل تحصل النساء ذوات الأصول الغرب - آسيوية المقيمات فى الولايات المتحدة 
على الرعاية الصحية الوقائية الملائمة ؟ 


يتز ايد عدد السكان المنتمين لجئوب آسياء المقيمين فى الولايات المتحدة 
الأمريكية على نحو متسارع. تعود الأصول الإثنية لهذه الجالية إلى 'الهند" 
و'باكستان" و 'بنجلاديش" و'سرى لانكا". بالنسبة لتوزيع هذه الجالية بين الدول التى 
انحدرت منهاء نجد أن الهند تحتل رأس القائمةء حيث تمثل الجالية الهندية حوالى 
۸ من إجمالى المهاجرين المنتمين لجنوب غرب آسياء ويإجمالى عدد 
۷+٠١‏ نسمة من عدد الأمريكيين ذوى الأصول الآسيويةء يليهم فى الحجم 
الباكستانيون الذين يبلغ عددهم ۸٠٠٠١‏ نسمة. زادت معدلات النمو السكانى لهاتين 
المجموعتين الإثنيتين (الهندية والباكستانية)ء بمعدل %1٠١‏ فى الفترة من ٠۹۸۰‏ 
إلى .1۹۹٠‏ علاوة على هذا فإنه من المتوقع أن يزداد عدد سكان الجالية الآسيوية 
و الباسيفكية Asian and Pacific Island Group (4P1)‏ بمعدل %٤۰۰‏ مع حلول 
عام ۲٠٠۰‏ (وفقا لتعداد السكان والإسکان» ۱۹۹۳ء رقم .)٤١١‏ على ضوء 4 
الزيادات المتوقعة فى عدد الأمريكيين المنتمين لهذه المجموعات الاثنيةء فإنه 
يتعين على الحكومة الأمريكية أن تهب لإدماج هذه الجاليات فى النظام 
القومى للرعاية الصحية. 
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إلا أنه من سوء الطالع وجود عدة تحديات» تحول دون تمع هوؤلاء 
المهاجرين بخدمات الرعاية الصحية المتاحة لغيرهم من الأمريكيين. فالحواجز 
اللغوية والهموم المرتبطة بالاستقرار والتكيف» علاوة على المعتقدات الثقافيية 
المرتبطة بالممارسات الصحية»ء بالإضافة إلى تدنى القدرة الذاتية للمهاجرين؛ 
][Jenkins, 196, # 125, Philips, 2000, # 127, Stephenson, 1999, #128]‏ توٹر 
على استفادة تلك الجاليات من الخدمات الصحية الوقائيةء بدرجة أكبر من تأثيرها 
على استفادة تلك الجاليات من خدمات الرعاية الصحية الفعلية. إن الفشل فى 
الحصول على خدمات الرعاية الصحية الوقائيةء يمكن أن يفضى إلى زيادة تكلفة 
الرعاية الصحية الفعلية وكذلك زيادة معدلات تفشى الأوبئة وارتفاع نسب الوفيات 

[Fries, 1993, #26, kattlove, 1995, #27] 

على الرغم من عدم حصول الكثيرين من المهاجرين المقيمين فى الولايات 
المتحدة على الخدمات الصحية الوقائية الضروريةء فإن المعلومات المتعلقة بهذا الجانب 
من حياة المهاجرين الآسيويين ضئيلة ومتناثرة. لقد اعتاد هذا القطاع من المهاجرين 
عدم ارتياد المستشفيات فى بلدانهم الأصليةء إلا عندما يسقطون صرعى المرض 
بالفعل ولا يحصلون على العلاج الطبى الأولى الشامل؛ إلافى أندر الأحوال 
.]Berman, 2000, #140[‏ لا يزال من غير المعلوم ما إذا كان هؤلاء المهاجرون لا 
يزالون يتصرفون على هذا النحو فى موطنهم الجديد فى الولايات المتحدة. 

هنا تظهر الحاجة الماسة لإجراء دراسة شاملة حول هذا الموضوع» للتعرف 
بدقة على نوعية الخدمات الصحية الوقائية التى يتلقاها هؤلاء المهاجرونء بمدف 
استقصاء جو انب القصور التى تشوب إتاحة الخدمات الصحية الوقائية الموجهة 
لهذه الجاليات الآسيويةء حتى يتمكن صناع السياسة (الصحية) من صياغة سياسات 
وبرامج صحية وقائيةء تتلاءم مع التوجهات الثقافية لهؤلاء المهاجرين مما يحفزهم 
على الاستفادة من تلك الخدمات» كما ينبغى تحديد العوامل المرتبطة بالاستفادة من 
هذه الخدمات» بما يمكن الأطباء المتعاملين مع المرضى المنتمين لجنوب آسيا من 
تعظيم الاستخدام الأمثل للخدمات الصحية الوقائية. 
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تمثل الأسماء والأرقام المذكورة عاليه والموجودة بين قوسين مثل 
]Berman, 2000, #140[‏ المراجع التى استند إليها المؤلفون فى دعم وجهة نظرهم 
فى المطالبة بإجراء دراسة حول الموضوع المثار. كما أن الصيغة المذكورة هى 
الصيغة النمطية للإشارة المرجعية. ففى حالة الإشارة المرجعية الخاصة "ببرمان" 
0 يمثل الرقم ٠‏ إشارة إلى ترتيب هذا المرجع فى قائمة المراجع فى مكتبة ‏ 
القائم بعملية المراجعة. 


المراجعات المفسرة لنتانج البحوت: 

تقدم نتائج المراجعات البحثية تفسيرا لنتائج البحوث عبر البرهنة عن كيفية 
مقارنة نتائج دراسة معينة بغيرها من نتائج الدراسات الأخرى كما يتضح من 
المثال الآتى : 


عدم خضوع النساء الجنوب- آسيويات لاختبارات بالغة الأهمية فى مجال الصحة 
الوقائية. 


أثبتت الاختبارات الطبية التى تستخدم أجھزة Papanicolaou (pap)‏ قدرة 
هذه الأجهزة على الأكتشاف المبكر للخلل الذى يصيب خلايا عنق الرحم» ومن ثم 
إمكانية علاج هذه الاختلالات» وما يترتب على هذا من خفض معدلات الوفيات 
الناجمة عن الإصابة بسرطان خلايا عنق الرحم. تؤثر الفترة الزمنية المحدودة التى 
تقضيها النساء الشتناميات فى الو لايات المتحدة على استفادتهن من الكشف المبكر 
عن سرطان خلايا عنق الرحم. على نحو مماثل فقد كشفت المقاييس التى تقيس 
درجة التكيف الثقافى» عن وجود علاقة إيجابية بين درجة التكيف واستفادة نساء 
طائفة الهنود الحمر (السكان الأصليين فى الولايات المتحدة الأمريكية) ونساء 
الجالية اللاتينية الوافدات من أمريكا الجنوبية sءأمومءز‏ فى الولايات المتحدةء وأن 
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الحواجز اللغوية وقصر فترة الإقامة فى الولايات المتحدة تؤثران سلبيا على استفادة 
النساء الأمريكيات من أصل صينى من نظام الرعاية الصحية فى البلاد. وعلسى 
هذاء فإن دراستنا تدعم البحوث السابقة التى ذهبت إلى وجود علاقة طردية بين 
درجة التكيف الثقافى للمرأةء ومدى استفادتها من خدمات الرعاية الصحية عامة 
والكشف المبكر عن سرطان خلايا عنق الرحم بصفة خاصة. 

على عكس الدراسات السابقةء لم نكتشف أن عنصر السن قد لعب دورا 
مهما فى التنبؤ بموافقة النساء على الخضوع لاختبارات الكشف المبكر عن سرطان 
خلايا عتق الرحم. ربما نتج هذا عن ضآلة عدد النساء المسنات فى عينة الدراسة 
التى حدت من قدرة دراستنا على التقييم الفعالء لتأثير عنصر السن على قبول 
الخضوع للاختبار المبكر للإصابة بسرطان خلايا عنق الرحم من هذه العينة. 

استخدمنا المراجع الواردة فى المثال السابق للدفاع عن الاستنتاج الآتى: 
توهكذاء فإن دراستنا تدعم البحوث السابقة التى لاحظت وجود ارتباط إيجابى بين 
درجة الوعى التقافى» ودرجة الاستفادة من الخدمات الصحية عامةء والقبول 
بالخضوع لاختبارات سرطان خلايا عنق الرحم'. تمت صياغة نماذج المراجع 
بحيث تظهر مرقمة بالأرقام مثل ١‏ أو ٠٠‏ مكتوبة أعلى المرجع. إن برامج إدارة 
المراجع تتميز بوجود المئات من الصيغ والأشكالء بحيث تتلاعم مع اشتراطات 
مختلف الدوريات التى تقوم بنشر تلك الدراسات» بحيث يمكن للباحث أو المراجع 
الانتقال من صيغة لأخرى بيسر وسهولة. 


المراحعات التى تصف نوعية (مدى جودة) الأبحاث الراهنة: 
تتلخص جودة البحوث الراهنة فى جودتها المنهجية. إن أفضل المراجعمات 
البحثية هى تلك التى تقدم وصفا تفصيليا لنوعية (جودة) البحوث» حيث يمثل هذا 
الوصف عنصرا بالغ الأهميةء لأن المراجعة البحثية تعتمد على جودة التراث 
البحثى المتاح المراد مراجعته. كما أنه كلما ارتفعت جودة التراث البحثى؛ كلما 
ازدادت احتمالات الإحساس بالثقة فيه والقبول بالنتائج التى ينتهى إليها. 
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ينبغى على المراجعين أن يطرحوا الأسئلة الآتية عند مراجعة أى مقال أو 


دراسة : 

)١(‏ ما درجة تمتع تصميم البحث بالصدق الداخلى؟ 

(۲) هل تتصف مقاييس نتائج الدراسة بالصدق؟ 

(۳) هل يوجد تفسير وتبرير لنمط العينة التى أجرى البحث عليها؟ 

)٤(‏ هل تتصف البيانات بالجدة ؟ 

(°) هل هناف أيه انحيازات واضحة بسبب الإخفاق فى إخفاء هوية 

المشاركين مثلاء أو بداعى تضارب المصالح المالية؟ 

لنفرض مثلا أن المراجع معنى باستكشاف ما إذا كانت الرعاية التى تتلقاها 
الحوامل قبل الولادة تحول دون ولادة أطفال مبتسرين (أى الحمل لمدة تقل عن 
سيعة وثلائين سبو عا)» ونقص وزن الطفل عند الو لادة (بحیث يقل عسلں Y0‏ 
جراما عند الولادة)› فانه والحال كذلك يقوح بمراجعة للتراث البحثى وإعداد 
الجدولين التاليين (رقمى ١-١و .)١-١‏ 

ففى الجدول الأول (رقم ١-٠)ء‏ يقوم المراجع بإعداد قائمة بالملامح 
المنهجية لاثثين وعشرين تقييما لبرامج رعاية الحوامل فى مرحلة ما قبل الوضسع. 
بمعنى أن الجدول يستخدم فى تلخيص عدد وسمات المقالات التى تتناول الرعاية 
الصحية للحوامل قبل الولادة وتفى بالمجموعة الأولى من معايير الفرز التشى 
حددها المراجع» أما فى الجدول الثانى (رقم )-١‏ فإن المراجع يقدم نتائج سبع 
دراسات أوفت بخمسة معايير من المجموعة الثانية من معايير الفرز»› أو الجودة 
الى حددها المراجع. فی هذه الحالة توجد ثمانية معايير للجودة. 

الجدول رقم ٠-١‏ يوضح الملامح المنهجية لاثنتين وعشرين دراسة (تقييم) 
لبرامج رعاية الحوامل فى مرحلة ما قبل الوضع. 
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الجدول رقم ٠-١‏ معايير الفرز : الجزء الأول 


الد 4 إذ به 
والحجم 
TA-T1-14 FT 1 (4,٤(۹‏ 
ff.‏ 


T1 YT F TA~YTT 1 )۷۷,۳( ۱١ | الوصف الدقيق للبرنامج‎ 
EY T4 TY التجريبى‎ 
TETYTo TIYE Y1 )٦۳,١( ٠٤ | العرض (التمثيل) الإحصائی‎ 
£1 T4 Yo 
4 ۹ 


TYTITTYT TA YTY YE (1,4) ۸ 
٣ ٤1 


جمع البيانات ذات الصبغة 


الاستشرافية 
ات فة سول قتا 
الأمهات) والأطفال الرت 


I TY TY YY )۱١۸,٤( ٤ | التخصيص العشوائى‎ 
للجماعات‎ 


السؤال : ما الملامح المنهجية لاثنتين وعشرين دراسة تقييمية لبرامج 
الرعاية الصحية للحوامل قبل الولادة ؟ 


£1 TI TY TAYE YT 


يشير الجدول رقم ٠-١‏ إلى أن %٦۸,٤‏ من الدراسات قد عنيت بالحالة 
الصحية للأم» كما قدمت ثلاثة أرباع الدراسات (حوالى %۷۷,۳) وصفا دقيقا 
للبرنامج التجريبىء بينما اقتصرت نسبة %۲۷,۳ فحسب على بيانات المتابعة أو 
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الاختيار العشوائى للمشاركين» أو التخصيص العشوائى للمشاركين إلى جماعات 
بمجرد اختيارها. والآن لننتقل إلى الجدول رقم ۲-١‏ المتعلق بالجزء الثانى من 
معايير الفرز والمتعلق بالجودة. 

السؤال : ما البرامج والاستتتاجات التى تم فحصها فى الدراسات السبع التى 
تحتوى على خمسة» أو أكثر من الخصائص المنهجية ؟ 

بالنظر إلى الجدول رقم ۲-١‏ يمكن للمراجع أن يستنتج عند قيامه 
بالمراجعةء وجود تباين شاسع فى تركيز برامج رعاية الحوامل قبل الوضع (مثشل 
التركيز أحيانا على هوية الجهة المسئولة عن تقديم الرعايةء وأحيانا أخرى على 
إتاحة المعلومات المتعلقة بنظام التغذية أو الإقلاع عن التدخين)» ولن يصاب 
المراجع بالدهشة عندما يكتشف تباين النتائج من دراسة لأخرىء وأنها تحتوى على 
أمور» مثل وفيات الأطفال الرضع ونوعية النظام الغذائى للحوامل والإصابة 
بالعدوى وكذلك التخفيف من التدخين أو الإقلاع عنه كلية. 


توحى نتائج المراجعة بأن برنامجا وحيدا للرعاية (وهو المتعلق بالمستوى 
التعليمى للوالدين والدعم الأسرى) كان ذا تأثير على وزن الطفل وفقرة الحمل 
(.1ه ا ك014). على الرغم من تأثير البرنامج الغذائى الذى ورد فى دراسة "هاجنز" 
وفریقه (.1ھ ۲ء ء«اععں4) كان له تأثير إيجابى على فترة الحمل (بقاء الجنين فى 


رحم الأم لفترة الحمل السليمة). 
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جدول رقم ۲-١‏ يوضح البرامج السبعة لرعاية الحوامل فى فترة ما قبل 
الو لادة والتى استوفت معايير المراجعة. 


Able et al‏ «وفيات الأطفال الرضع 
آبل وآخرون * التكلفة 
+ التطعيمات 
* المعرفة بنمو الطفل 
Eddie et al.‏ 


إیدی واخرون 


Frank & 
Kine 
Huggins et 


Olds et al.‏ جة #الإصابة بعدوى فى 
أوالزز | (تعليم) الوالدين الكلى 
وآخرون ودعم الأسرة * المعرفة بنمو الأطفال 


Winston 
ونستون‎ 


* دال إحصائيا على التأثير المفيد. 


0 غير دال إحصائيا 
يقوم المراجع باعداد الجدول رقم ٣-١‏ لتقديم المزيد من المعلومات عن كل 
دراسة على حدة وتقديمها على النحو التالى : 


1° | Eddie et 


347 


Frank & 
Kine 


Huggins 
etal. 
وآخرون‎ 
Olds et al. 
أو لدز‎ 


واخرون 


Spender 


سبندر 


Winston 


۲ أقل 
مضل ۰ ۲ 
عاما 


١‏ أقل 


من ١‏ سنة 


السؤال : أين تمت الدراسةء وما عدد النساء اللاتى أجريت عليهن الدراسة 
وما فئاتهن العمرية وانتماءاتهن الإثنية وحالاتهن الزوجية والتعليمية ؟ 
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يتبين لنا من قراءة الجدولين رقمى )٠-١(‏ و(١-۳)‏ أن دراسة "أولدز" هى 
الدراسة الوحيدة التى كان لها أثر إيجابى فى تفسير مسألتى وزن الطفل المولود 
وطول فترة الحمل. احتوت دراسة "أولدز" على عينة ضمت ۱۸۹ امرأة ممن 
یعشن فی ضواحی کاليفورنياء وكان ثلثاهن نقريبا غير متزوجات» وكان نصفهن 
تقريبا )%٤۷(‏ يقعن فى الفئة العمرية ٩‏ سنة فأصغر. 

يعتمد اختيار البيانات على عنصرين أساسيين هما مشكلة الدراسة من ناحية 
وجمهور المتلقين الذين سيقرأون المراجعة من ناحية أخرى. فمثلا يمكن للمراجع 
أن يكتفى بتقديم جدول يحتوى على وصف للأهداف التى تنطوى عليها كل دراسة 
ويتيحها للأفراد المعنيين بتقرير كيفية التركيز على برنامج ما. يضح هذامن 
الجدول رقم ٤-٥١‏ الذى يكتفى بعرض أهداف الدراسات. 

جدول رقم ٤-٥١‏ أهداف الدراسات التى تحتويها مراجعة التراث البحثى عن 
إجراءات الفرز المستخدمة لدى كبار السن 


| 
Willenbring‏ دراسة درجة صدق اختبارات ميتشجان و1 MS4‏ لا 
ویلینبر ج ۱۹۸۷ و BMSAT‏ و 3S MAST‏ للکشف عن تعاطی الكحوليات 
Tucker‏ تحديد مدى ملاءمة (صلاحية) التقارير الشفهية عن تعاطى 
تاکر ۱۹۸٩۹‏ الكحوليات باستخدام ثلاثة استبيانات هى : $M8۸1‏ 
واستبيان ممارسات التعاطى» واستبيان قياس تعاطى 
الكحوليات الاعتيادى 
-١‏ مقارنة ثلاثة مقاييس لتقدير استهلاك الكحوليات : 
تدوين أسبوعى وكل ثلاثة أسابيع» ومؤشر الكمية 
والتكرار. 

۲- فحص مقياسين لاستهلاك الكحوليات وهما : 

غ الإفراط فى التعاطى 
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Werch‏ ورش 
Colsher gy 14۸4‏ 
کوآ شر 1۹۹۰ 
وMoran‏ وران 
1۹4۰ 


تارږ 


٠‏ كمية وتكرار التعاطى. 
۳- تحديد حساسية ودقة اختبار ثنائى السؤال لقياس 
تعاطى الکحوليات وهو اختبار لم يسبق تطبيقه على كبار 
اسن المتاطين الكجو ليا ومفارنة لافج متخ تر جات 
اختبار 481 .M‏ 
۱. تقییم أداء استبیان ٥۸6٤‏ فى تحديد كبار السن 
المترددين على العيادات الخارجية»ء ويتعاطون أدوية 
وعلاقة ذلك بتعاطى الكحوليات. 

۲. فحص جدوى وفائدة اختبارJ CAGE‏ و MAST‏ 


Buchsbaum 

۱۹۹۲ بوتشسباوم‎ 
فوڵل_وبپ‎ Fulop 
۹۹۳ 
14۹4۳ Jones 


كأداتى فرز مختصرتين» لدراسة العلاقة بين الاكتتاب 
والإدمان. 

۳. تقییم صدق اختباری C46٤‏ و ۸۸51 فی التمييز 
بين كبار السن المرضى الذين يعانون من اضطرابات 
ناجمة عن تعاطى الكحوليات» وأولئك الذين لا يعانون من 
تلك الاضطرابات. 
Chaikelson‏ تحديد مدى صدق أسلوب التقرير الذاتى الاسترجاعىء 
شایکلسون ۱۹٩٤‏ استبیان 'کونکور دیا" aاف۲هء۸٥٥‏ لقیاس تعاطى الكحوليات 

على مدى العمر. 

.١‏ المقارنة بین استبیانی (1١‏ ۸40 و C۸6٤‏ للكشف عن 
الاضطرابات المرتبطة بتعاطى المشروبات الكحولية لدى 
المرضى من كبار السن المترددين على العيادات الخارجية 
للحصول على الرعاية الطبية الأولية. 

۲. فحص الأسئلة التى يطرحها مقتياس ۸101١‏ حول 
تعاطى الكحوليات من حيث : الثبات والصدق والتجاوب 


٨۹۹۷ کلاى‎ Cay 
برادلی‎ Bradley 
فینك‎ Fink ۰ ۸ 
۰۲ 
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مع التغيرات التى تطرأً على المرضى الذكور كبار السن 
الذين يتلقون رعاية صحية أولية. 

.٣‏ تقييم درجة صدق مسح المشكلات المتعلقة بتعاطى 
الكحوليات» وهو مقياس مصمم للكشف عن الآثار الخطرة 
وغير الخطرة والضارة لتعاطى الكحوليات لدى كبار السن 


يمكن لجداول وصفية أخرى أن تحتوى على معلومات عن عدد الدراسات 
التى استوفت أهدافها البحثيةء ونشرت خلال فترات زمنية محددة (مثل تلك نشرت 
فی الفترة من ۱۹۰۰ إلى ۰٠۱۹ء‏ أو تلك التی نشرت منذ ٠۹۹۰‏ وحتى ٠٠٠٠١‏ 
وما إلى ذلك) وقامت بجمع بيانات عن المشاركين فى الدراسة على مدى عام كامل 
أو يزيدء كما اشتملت على ضم أو استبعاد أطفال معينين إلى برامجهاء وهلم جرا. 

والسؤال هنا هو: لماذا يحتاج المراجع لكل هذه المعلومات الإضافية إذا كان 
الهدف من المراجعة ينحصر فى كتابة تقرير بنتائج دراسات عالية الجود؟ ولماذا لا 
يكتفى المراجع بكتابة ملخص بالمعلومات (كما يتبين من الجدول رقم٠-١)‏ ؟ يعود 
السبب فى ذلك إلى أنه ينبغى على المراجع أن يتحرى أقصى درجات الاقة عند تجميع 
نتائج المراجعةء يتمثل أحد سبل تحقيق ذلك فى وضع كافة الدراسات فى سياقها الذى 
يشتمل على الجودة المنهجيةء وغير ذلك من ملامح الدراسة. يمكن للمراجعين استخدام 
المعلومات المتعلقة بالسياق فى تقرير درجات الجودة العالية لأفضل الدراسات المتاحة 
وأن يحددوا عينات البحث والبرامج» التى أسهمت فيما وصات إليه المعرفة فى 
تخصص معين أو تلك التى لم تدرس جيدا أو على نحو كامل. 
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كتابة التقارير الوصفية للمراجعات 


يعتمد المراجعون الذين يتبنون الأسلوب الوصفى فى مراجعة التراث البحثى 
على ما يتمتعون به من معارف وخبرات فى كتابة تقاريرهم» عبر تقييم أوجه 
الاتفاق والاختلاف فى أهداف ومناهج ونتائج الأبحاث ذات الجودة العالية. يتوققف 
صدق التقرير الوصفى أو نتائج المراجعة الوصفية على عنصرين هما خبرة 
المراجع فى التخصص الموضوعى للاأبحاث؛» التى يقوم بمراجعتها وخصب خياله 
النقدى ثم جودة التراث البحثى الذى يقوم بمراجعته. 

تكتسب المر اجعات الوصفية أهميتها عندما يندر وجود أو انعدام دراسات 
تجريبية أو معتمدة على الملاحظة المنهجية المحبوكةء أما إذا توافرت دراسات 
تجريبيةء أو دراسات معتمدة على الملاحظة الدقيقةء فإن التحليلات الإحصائية - 
أى التحليلات البعدية - تصبح أداة ملائمة. يستخدم هذا النمط من المراجعمات 
الأساليب الإحصائية المتبعة فى الحكم على نتائج الدراسات المنفصلة. 


أمثلة على المراجعات الوصفية للتراث البحثى: 
فيما يلى أمثلة على تقارير المراجعات الوصفية للتراث البحثى 


المثال الأول: تأثير العقار الوهمى (البلاسيبو) على أبحاث وعلاج الاآلإم'. 
الهدف من المراجعة : استهدف المراجعون "تقييم تأثير العقار الوهمى 
Placebo‏ على أبحاث وعلاج الألم : يعتبر "البلاسيبو" نوعامن أنواع التدخل 
العلاجى الذى یحاکی العلاج الطبىء وان لم یکن علاجا محددا لحالة بعينهاء وهو 
يستخدم إما لتأثيره النفسى أو للحيلولة دون تحيز القائم بالملاحظة عند إجراء 
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الدراسات التجريبية. يمكن تعريف تأثير "البلاسيبو" بأنه عبارة عن تغير يطرأً على 
الحالة الصحية للمريض ينسب إلى المضمون الرمزى للعلاج» وليس خاصية 
دوائية أو فسيولوجية. تشير الاستجابة "للبلاسيبو" إلى أى تغير يطرأ على سلوك أو 
حالة المريض ترتيبا على تعاطيه له. 

الوسائل: تتمثل الوسائل هنا فى الكتب ومقالات الدوريات المنشورة باللغفة 
الإنجليزيةء والتى تم تحديدها عبر البحث فى قاعدت البيانات الطبية MEDLINE‏ 
(فى الفترة من ۱۹۸۰ إلى ۱۹۹۳)» والبيانات النفسية ١1.1ءرو۴‏ (فى الفقرة من 
۷ إلى ۱۹۹۳)ء بالإضافة إلى مراجعة الببليوجرافيات»ء وكذلك استشارة الخبراء. 

النتائج : احتوت مراجعة التراث البحثى على ثلاثة كتب وخمسة وسبعين 
مقالا. اكتشف المراجعون أن معدلات الاستجابة 'للبلاسيبو" تتباين إلى حد بعيد» 
وأن تأثيره غالبا ما يكون أكبر بكثير مما كان يعتقده الكثيرون من قبل. (يسود 
اعتقاد فى الوقت الراهنء بأن ثلث المرضى سوف يتأثرون بهذا العقار الوهمى) 
وكما هو الحال بالنسبة للعلاج الدوائىء يمكن للتدخل الجراحى أن يودى إلى 
تأثيرات جوهرية للبلاسيبو عموماء لا تتسم استجابات الأفراد لتأثير البلاسيبو 
بالاتساق أو الاضطراد. 

الاستنتاجات : يؤثر "البلاسيبو" على حالة المريض بعد تلقيه أى شكل من 
أشكال العلاج» بما فى ذلك التدخل الجراحى إلى درجة اعتقاد كل من المريض 
والطبيب المعالج فى فعالية تأثير "البلاسيبو". يمكن أن يفضى تاثير "البلاسييو"“ 
علاوة على التاريخ الطبيعى للمرض» بالإضافة إلى بعض المعالجات الإحصائية 
)reression to the mean)‏ إلى معدلات أعلى في النتائج الإيجابية التى قد تعمزى 
-خطأً- إلى تأثير أساليب علاجية بعينها. عموماء لا تزال الأسباب الحقيقية الكامنة 
وراء تخفيف الآلام التى يعانيها المرضى» عقب العلاج بالبلاسيبو مجهولةء وذلك 
على ضوء غيبة أية دراسات تجريبية تقييمية مستقلة. 
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جوانب القصور : لاحظنا غيية أى وصف أو ذكر لمعايير اختيار عينة 
المراجعة المكونة من خمسة وسبعين مقالا وثلاثة كتب» أو مدى جودة الدراسات 
التى قام المراجعون بتحليلها. وعلى ضوء غيبة هذه المعلومات» فإننا قد نفقد اللقشة 
فيما تتتهى اليه هذه المراجعات من استنتاجات. 


المثال الثانى : الجدل الدائر حول توفير النفقات فى رعاية الحوامل قبل 
الولادة" 

هدف المراجعة : تمثل حجة توفير النفقات مبررا لتقديم الرعاية الصحية 
اللازمة للحوامل قبل الولادةء حيث تذهب هذه الحجة إلى القول بأن هذه الرعاية 
تحول دون إهدار النفقات الماليةء أو التعقيدات الصحية التى تترتب على ولادة 
أطفال ناقصى الوزن (أقل من ٠٠٠١‏ جرام). والسؤال هو: ما الأسانيد أو الأدالة 
التى تدعم هذه الحجة أو هذا الزعم ؟ 

الوسائل : مراجعة الدوريات العلمية المحكمة والمطبوعات الحكومية . 
أسفرت المراجعة التى تمت على مائة دراسبة على مدى ثمانية عشر عاماعن 
وجود اثنتى عشرة دراسةء تناولت موضوع خفض النفقات المتعلقة بالرعايية 
الصحية للحوامل» انقسمت هذه المجموعة من الدراسات التى اشتملت على انتشى 
عشرة دراسة كما أسلفنا إلى ثلاث مجموعات» حيث استندت أربع دراسات إلى 
بيانات مأخوذة عن بحوث تجريبية للرعاية الصحية للحوامل»ء واشتملت على أهداف 
الدراسة دون الاهتمام بموضوع النفقات أو التكاليف» على حين عنيت أربع 
دراسات أخرى بدراسة مجموعات من المريضات, وأخيرا قامت الأربع دراسات 
المتبقية باستخدام حسابات افتراضية خاصة بمسألة توفير النفقات. 

الاستنتاجات : جرى تحديد المشكلات المنهجية الواردة فى كل دراسة 
والتى قد تؤدى إلى المبالغة فى حساب توفير النفقات. تشتمل هذه المشكلات 
المنهجية على وجود مجموعات ضابطة (فى الدراسات التجريبية) غير قابلة 
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للمقارنةء والافتراضات المرسلة» وبخس تقدير تكلفة الرعاية الصحية للحواممل» 
وبخس تقدير تكلفة التغلب على الحواجز غير المالية للحصول على الرعايية 
الصحيةء علاوة على التبسيط المخل للعلاقة بين التغيرات التى تطراً على تكرار 
حالات ولادة الأطفال» ناقصى الوزن والوفورات الفعلية للنفقات. 

أوجه القصور : تبرهن هذه الدراسة على فعالية تكلفة رعاية الحوامل قبل 
الولادة وأن ما ينفق على هذه الرعاية هو إنفاق فى محله. بل ذهب مؤلفو تلك 
الدراسات إلى حد القول بأن توافر بيانات أدق» يمكن أن ييسر الوصول إلى قناعات 
أفضل بتأثير الرعاية الصحية للحوامل على توفير الإنفاق المالى. زد على ذلك أن 
توفير النفقات المالية المترتبة على الرعاية الصحية للحوامل قد لا تكون المعيار 
الملائم لتقييم برامج تلك الرعاية. 


المثال الثالث : تأثير الانتماء العرقى/ الاثنى على المشا ركة فى التحارب 
الإكلينيكية 


هدف المراجعة: أظهرت البحوث التى أجريت فى الو لايات المتحدة وجود 
تباين فى الحصول على الخدمات الصحية تبعا للانتماء العرقى / الإشى. ترتب 
على نتائج هذه البحوث» قيام الحكومة الأمريكية بسن تشريعات تقضى بتوسيع 
البرامج الصحية الحكومية» بحيث تشمل الأقليات وذلك فى الأبحاث الإكلينيكية على 
الأمراض التى تشهد هذه التباينات. قام المراجعون بفحص الإبلاغ عن مدى شمول 
التجارب الإكلينيكية فى المجالات التى تشهد تفاوتا معروفا فى الجوانب الصحية 
على أسس إثنية (أمراض مثل داء السكرى وأمراض شرايين القلب» والإيدز 
والسرطان). 

الوسائل: قام المراجعون بمراجعة التراث البحثى المتعلق بالموضوع 
والمتاح على قاعدة البيانات الطبية MEDLINE‏ فى الفترة من ینایر ۱۹۸۹ وحتى 


355 


أكتوبر ۲٠٠١‏ لتحديد الدراسات التجريبية الإكلينيكية (السريرية) عن مرضى السكرىء 
وأمراض شرايين القلب والإيدز والسرطان المنشورة فى دوريات 'حوليات الأمراض 
الباطنة“ و'مجلة الرابطة الطبية الأمريكية" وأمجلة نيوإنجلائد الطبية". 

الاستنتاجات : اكتشف المراجعون أن دراستين تجريبيتين فقط اهتمتا بالبعد 
الإثنى / العرقى وذلك من إجمالى ۲٠‏ دراسة تجريبية مؤهلة للمراجعة. كما أنه لم يتم 
تضمين أية أبعاد عرقية / إثنية فى تقارير عن أمزاض تشتهر بوجود تفاوتات ذات 
أبعاد عرقية/ إثتية وهكذا استنتج المراجعون أنه على الرغم من صدور التشريعات 
الحكومية التى تنص على ضرورة اشتمال التجارب الإكلينيكية على كافة المجموعات 
الاثنية دون تمييزء فإن كافة تلك التشريعات ظات حبرا على ورق» ولم تتعرجم إلى 
ممارسات يمكن أن تسهم فى الوصول إلى قرارات علاجية صائية. 

جوانب القصور : يتمثل أحد جوانب القصور المهمة التى شابت نتائج هذه 
المراجعةء فى أنها ركزت وحسب على تقارير الدراسات التجريبية الإكلينيكية 
المنشورة فى دوريات طبية عامة ومتميزة بعينها. نظرا لاقتصار المراجعة على تلك 
العينة من الدوريات المشار إليها فى الفقرة السابقةء فإنه كان من المحتمل الوصول إلى 


نتائج مختلفة لو تم الرجوع إلى دوریات أخرى على يد مراجعين آخرين. 
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التحليل البعدى 


أجب عن الاختبار الآتى بوضع دائرة على الخيار الصحيح حقيقى (ح) - 


عالية. 
۲- يؤدى استخدام الزيوت الواقية من أشعة الشمس المحتوية علسى 
P۴‏ من مستخلص ٠١‏ إلى تقليل التجاعيد التى تصيب الجلد مقارنة 


باستخدام كريمات الجلد. 
-٣‏ يؤدى تقليل تركيز مصل الكولسترول فى نظم الحمية الغذائية أو 
العقاقير أو فى كليهما إلى خفض معدلات الإصابة بانسداد الشريان 
التاجى لدى الذكور. 

الإجابات حقيقى وزائف وحقيقى. ولكن كيف يتسنى لنا معرفة ذلك ؟ تأتى 
الإجابة على هذا السؤال من مركب من عدد من الدراسات عالية الجودة. يتم تجميع 
الدراسات باستخدام أسلوب يطلق عليه التحليل البعدى. 

يستخدم التحليل البعدى الأساليب الإحصائية المعتمدةء بمدف تجميع نتائج 
الدراسات المتماثلةء وإن كانت هذه الدراسات منفصلة بعضها عن البعض الآخر. 
بعبارة أخرى» يقوم التحليل البعدى بإدماج البيانات المتصلة بأكثر من دراسة واحدة 
حول موضوع معين» بهدف الوصول إلى استتتاجات حول مجمل الأبحاث فى 
مجال بعينه. تكمن الفكرة هنا فى أن تجميع أعداد أكبر عبر تراكم نتائج الدراساتء 
يتيح قوة إحصائية أكبر بكثير من نتائج اى دراسة مفردة. ففى المثال السابق نجد 
أن السؤال الأول المتعلق بتأثير تدريب الطلاب على النجاح فى اخثبار 8۸1 تم 
تجميع نتائج ٠١‏ دراسة حول هذا الموضوع. لا يقتصر التحليل البعمدى على 
الجوانب الكمية فحسب» بل إنها تعنى كذلك بالأبعاد الكيفيةء مثل الحديث عن قوة 
تصميم الدراسة ومدى التغطية التى حظى بها محتوى الدراسة. 
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يستهدف النقاش التالى المراجعين أو الباحثين المعنيين بنتائج التحليل البعمدىء 
حيث يغطى هذا النقاش بعض المسائل الإحصائية (مثل حساب الفروق أو الاحتمالات 
والمخاطر والمفاهيم الكامنة وراء الأختبارات الإحصائية وفترات الققة) التى تمتل 
مكونات جوهرية فى معظم التحليلات البعدية. حتى فى حالة عدم لجوء المراجع» أو 
الباحث إلى استخدام التحليل البعدىء» فإننا ننصحه بمتابعة قراءة هذا النقاش» لأنه حتما 
سيصادف دراسات تعتمد على التحليل البعدى (وكذلك باحثين ممن يتبنون التحليل 
البعدى) باعتبار ذلك جزءا لا يتجزأ من عملية مراجعة التراث البحثى. 


-١‏ الخطوات السعة لإجراء التحليلات البعدية: 

ر ن ي ار ها اف را ت اة 
للتوصل إلى استنتاجات حول مجمل الأبحاث فى موضوع معين. يمثل مفهوم حجم 
التأثير مء ١١٠۴ء‏ عنصرا جوهريا من عناصر التحليل البعدى. يقصد بالتأثير هنا 
درجة تأثير النتيجة فى عينة البحث, كما أنه يمثل مؤشرا على حجم الاختلاف بين 
مجموعتين» هما فى العادة المجموعة الخاضعة للعلاج (المجموعة التجريبية) 
والمجموعة الضابطة. إذا حدث وكانت نتيجة الدراسة متصلة (مثل درجة قياس 
ضغط الدم من ١‏ إلى ١٠٠)ء‏ فإن حجم التأثير يتم تعريفه حينئذ باعتباره الفارق فى 
المتوسطات» أو الانحراف المعيارى للمجموعة الضابطة أو كلتا المجموعتين. 
يمكن حساب حجم التأثير على أساس النسب» إذا كانت النتيجة اسميةء أو مبنيية 
على أساس الارتباطات أو ارتباطية. يمكن التعبير عن حجم التأثير أيضا باعتباره 
اختلافات بين نسب الفروق (معدلات الاحتمالات) والمخاطر النسبية (راجع فى 
ذلك القسم المعنون "الفواصل الإحصائية" أو (التوقفات الإحصائية) إهناكن)هاS‏ 
dsا1nter‏ فى نهاية هذا الفصل). 
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يتم تجميع حجم التأثيرات إحصائيا فى التحليل البعدى. لنفقرض مٹلا أن 
مراجعا ما يقوم بمراجعة التراث البحثى بهدف الكشف عن مدى تاثير الحمية 
(النظام الغذائى) منخفضة الدهون على مستوى ضغط الدم. فى العادةء يتم حساب 
حجم التاثير الذى:يعبر عن حجم واتجاه النتائج» لكل دراسة على حدة . من ذلك 
مثلاء أنه يمكن التعبير عن التأثير الإيجابى لزيت السمك (زيت كبد الحوت مثاد) 
على مستوی ضغط الدم» باعتباره اختلافا فى متوسط مستويات ضغط الدم بين 
المجموعة التى تمارس نظاما غذائيا منخفض الدهون (مجموعة تجريبية)» وأخرى 
لا تتناول غذاء منخفض الدهون (يحتمل تقسيمها على أساس الانحراف المعيارى 
داخل المجموعة). يمكن الحصول على دلالة إيجابية فى حالة انخفاض مستوى 
ضغط الدم المرتفع» بعد خضوع المجموعة التجريبية لنظام غذائى قليل الدهون 
على حين تكون الدلالة سلبية إذا ثبت العكس. انفترض مثالا ثائيا عن مراجعة 
مجموعة من النتائج. لدراسات تدور حول العلاقة بين الاتجاه نحو القراءة والفئة 
العمرية التى ينتمى إليها الفرد. فى هذه الحالة يمكن لحجم التاثير أن يتمشل فى 
الارتباط بين عمر القارئ ومدى الرضا الذى يحصل عليه من القراءة (باعتباره 
أحد مكونات مفهوم الاتجاه ٠#مانا٤ة)‏ مع الارتباط الإيجابى الذى يشير إلى ارتفاع 
مستوى الرضا لدى الطلاب الأكبر سنا مقارنة بالتلاميذ الأصغر سنا. فى هذا 
المثال يمثل حجم التاثير تعبيرا عن العلاقة بين متغيرين. 

هناك عدة طرق لتحديد حجم التأثير النمطى أو المتوسط. يمثل الوسط 
المرجح أحد أشهر تلك الطرق»ء حيث يتم تقدير الوزن تبعا لحجم الدراسة. إن 
الفكرة هنا هى أن حجم التأثير القائم على أساس دراسات كبيرةء يتمتع بدرجة أكبر 
من الاستقرار» وينبغى أن يوزن بشكل أرجح من حجم التأثير الأقل استقرارا 
والقائم على أساس دراسات أصغر حجماء إلا أن هذا التوجه قد يكون مضلا. 
للتدليل على ذلك لنفترض مثلاء أن التدخلات العلاجية فى الدراسات الكبيرة هى 
الأضعف بحكم عوامل ذاتية خاصة بها وأن تأثيرها أقل بالمقارنة مع تدخلات أقوى 
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يحتمل وجودها فى الدراسات الأصغر حجما؛ فقد يكون متوسط حجم التأثير المبنى 
على أساس حجم الدراسة متحيزا على الدوام» نحو التدخلات الأضعف تأثيرا فى 
الدراسات الأكبر حجما مما يفضى إلى استنتاج يتسم بالتشاؤم. لهذا السبب يلح عدد 
كبير ممن يستخدمون التحليلات البعدية على ضرورة إتاحة التقارير المتعلقة بكل من 
متوسطات تأثير الحجم التى تم تقديرهاء أو تلك التى لم يتم تقديرها بعد 

فيما يلى الخطوات السبعة التى ينبغى اتباعها لإتمام تحليل بعدى يتسم 
بالصدق والشمول» ينبغى على المراجع الذى يستخدم أسلوب التحليل البعدى أن 
يتثبت من تطبيق كل خطوة من خطوات التحليل البعدى على نحو سليم. 


الخطوات السبع لإنحاز التحليل البعدى: 

1- توضيح أهداف التحليل. 

۲~ وضع المعايير الواضحة لضم واستبعاد الدراسات. 

-٣‏ الوصف التفصيلى للأساليب (المناهج) المستخدمة فى بحث التراث البحثى. 

٤‏ استخدام بروتوكول (اتفاق) معيارى (مقنن) لضم واستبعاد الدراسات عند 
مسح التراث البحثى. 

-٥‏ استخدام بروتوکول (اتفاق) معیاری (مقنن) لتجميع بيانات مستخلصة من 
كل دراسة على حدة فيما يتعلق بأهدافها ومناهجها وتأثيراتها (نتائجها) . 
نتائج الدراسات. 
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الخطوة الأولى : توضيح أهداف التحليل البعدى 

إن الأهداف التى يتغياها المراجع هى تعبير عن المرامى التى يستهدفها التحليل 
البعدى. لقد تم تطبيق التحليلات البعدية على مدى واسع ومتنوع من الموضوعات» 
مثل برامج مقاومة التدخين بين طلاب المدارس» والاضطرابات المصاحبة لممارسة 
المراهقين للقمارء واختيار المستهلكين والدعاية المغرية للسلع» والعلاقة بين الولادة 
القيصريةء والتبعات السيكلوجية المترتبة عليهاء وفعالية الحقن الوريدى فى ج 
النبحة الصدريةء والعلاج بالصدمات الكهربائية لمرضى الاكتثاب. 

إن التحليل البعدى هو فى جوهره منهج من e‏ البحث العلمى» ومن ثم 
فإن الأهداف (أى تساؤلات البحث وفروضه) ينبغى أن تأتى أولا وقبل أى نشاط 
آخر. يحتاج المراجع باعتباره مستخدما للتحليل البعدى» أن يكون ملما بأهداف 
التحليل البعدى حتى يتمكن من تقييم مدى ملاءمة التراث البحثى الذى تم ضمه 
للمراجعة (أو استبعد منها) وتحديد كفاءة المناهج (الوسائل) المستخدمة لتجميع 
الدراسات وتقييم صحة الاستنتاجات التى انتهى إليها الباحثون. 


الخطوة الثانية : وضع المعايير الواضحة لضم واستبعاد الدراسات 

يؤكد الممارسون المحافظون (التقليديون) للتحليل البعدى على أن التجارب 
الفعليةء أو التجارب العشوائية هى وحدها الجديرة بالخضو ع للتحليل البعدى» بينما 
يتقبل الممارسون الأكثر تحررا (ليبرالية) كافة الدراسات عالية الجودة. حيث 
يقومون بتجميعها تبعا لخصائص (سمات) تصميم الدراسةء مثل التخصيص 
العشوائى وغير العشوائى»ء بهدف الوصول إلى تقدير وجود اختلافات بين نتائج 
الدراسات عالية الجودةء وتلك التى تعانى من تدنى مستوى الجودة. 
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يطلق على الأسلوب المستخدم فى إجراء التحليلات المنفصلة للدراسات ذات 
مستويات الجودة المختلفة مصطلح تحليل الحساسية. ينبغى على المراجع أن يتثبت 
من التزام التحليل البعدى» بتحديد وتبرير معايير الجودة ويأن الدراسات عالية 
الجودة لا ينبغى ان ثحل (دون سبب وجيه) جنبا إلى جنب مع الدراسات ذات 
الجودة المتدنية. 


الخطوة الثالثة : الوصف التفصيلى لاستراتيجيات البحث 

ينبغى على المراجعين القيام بوصف كافة قواعد البيانات» ومططلحات 
البحث التى استخدموها فى الحصول على التراث البحثى» كما أنه من الضرورى 
التأكد من شمول المراجعة على كافة الدراسات التى يحتمل أن تكون ذات صلة 
بموضوع المراجعةء مما يعنى تعقب (تتبع) الدراسات ذات النتائج السلبية» وحتى 
تلك التى لا تزال قيد البحث. والهدف هنا يتمثل فى تحاشى الوقوع ضحية لتحيز 
النشر. نعنى بتحيز النشر وا8 ادناس" تزوع عملية المراجعة على نحو غير 
عادلء نحو نتائج الدراسات المنشورة. 

تختلف الدراسات المنشورة عن تلك التى لم تنشر بعد» فى أنها تحتوى على 
نتائج إيجابية. تتمثل القاعدة العامة فى تقدير درجة التحيز فى النظرء فيما إذا كانت 
البيانات المتاحة التى كشفت عنها المراجعة تنتمى إلى دراسات عالية الجودة وأنها 
تتسق منطقيا فى توجههاء عندئذ ينبغى أن يكون عدد النتائج المضادة من الضخامة 
بما يكفى لقلب النتائج رأسا على عقب. 

إن هناك عددا من الأساليب الإحصائية المتاحة للمساعدة فى دراسة ظاهرة 
تحيز النشر. فهناك مثلا معادلات وصيغ يمكن للمراجع أن يستخدمها لتقدير عدد 
الدراسات المنشورة التى لا تظهر أى فروق بين البرامج» التى نحتاج إليها لتحويل 
الفروق الدالة إحصائيا إلى فروق غير ذات دلالة. وعندما يقل عدد الدراسات غير 
المنشورة بالنسبة لمجمل الدراسات المنشورة فى التحليل البعمدى» فإن المراجع 
حينئذ يساوره القلق إزاء وجود تحيز محتمل نحو الدراسات المنشورة. 
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يمثل تقدير حجم عينة البحث التى سحبت منها كل مجموعة بحثية أحد 
الأساليب الإحصائية التى تستخدم فى تقدير تحيز النشر. حيث يمكن حساب حجم 
تحيز النشر المحتمل بالنسبة لدراسة منفردة باستخدام تلك المعلومات جنبا إلى جنب 
مع حجم عينة الدراسة. فهناك برمجيات لفحص تحيز النشر من خلال عرض حجم 
العينة بيانيا فى مقابل حجم التأثير. 

يقتر ح بعض الباحثين ضرورة فحص هذا الشكل البيانى (الذى يتخذ الشكل 
القعى أو الأنبوبى)» باستمرار باعتباره جزءا من عملية التحليل البعدى فى حالة 
توافر عدد كاف من الدراسات (القابلة للمراجعة). 


الخطوة الرابعة : وجود بروتوكول (اتفاق) مقنن لفرز الترات البحثى 

تتمثل الخطوة الرابعة من خطوات التحليل البعدى فى فرز كل دراسة من 
الدراسات القابلة للمراجعة على حدة عادة ما يقوم مراجعان أو أكثر بتقرير مدى 
جودة مجمل البحوث المتاحةء هنا ينبغى تجهيز بروتوكول لعملية الفرزء بهمدف 
التأكد من إجراء عملية مراجعة تتسم بالاتساق والاضطراد» مما يعنى أن كافة 


الدراسات تتم مراجعتها على نفس النحو. 
فيما يلى الشكل المعتاد لأنماط الأسئلة التى ينطوى عليها البروتوكول 
المقنن. 
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أجزاء من بروتوكول فرز للجودة للدراسات التى تتناول 
تعاطى الكحوليات لدى كبار السن 


إدمان المشروبات الكحولية 
الإفراط فى تعاطى الكحوليات 
التعاطى المرتبط بمشكلات الاعتماد على الكحوليات 


إساءة استخدام الكحوليات 

المشكلات المرتبطة بتعاطى الكحوليات 
المخاطر المرتبطة بتعاطى الكحوليات 
الأضرار المرتبطة بالتعاطي 


هل هناك أدلة تبرهن على صدق الأداة المستخدمة فى قياس الأبعاد التالية 
للأفراد البالغين الخامسة والستين أو يزيد؟ 
إدمان الكحوليات 
الإقراط فى التعاطى 


التعاطى المرتبط بمشكلات 


هل يتم جمع البيانات تكراريا ؟ 
ETT‏ 

هل يشتمل التحليل على كافة المشاركين بغض النظر عما إذا كانوا قد أكملوا 

كافة جوانب البرنامج أم لا ؟ 
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للحد من حجم التحيز»ء يتم حجب بيانات الدراسة من حيت أمنماء الممولفين 
وأهداف الدراسةء أو موقع إجرائها أحيانا عن المراجعين. بعد قيام كافة المراجعين 
بتطبيق الاستبيانات على كافة الدراساتء تجرى مقارنة النتائج التى انتهمى إليها 
أولئك المراجعون. عادة ما تخضع الاختلافات فى النتائج للتقاوض» إما عبر 
مناقشات تدور بين المر اجعين أنفسهم» أو عبر شخص ثالث يقوم بدور المحكم أو 
المعيار الذهبى. تستخدم هذه الطريقة عبر كافة أنماط مراجعات التراث البحثى. 

يعتبر نظام التقدير ع«ذهءء أحد الأساليب الشائعة فى ضم دراسات بعينها 
فى عملية التحليل البعدى. فمثلاء إذا حصلت الدراسة على درجة ٥ءء‏ ماء تقع 
علی مقیاس من درجة وأحدة إلى ae‏ درجة مع اخنیار درجة قطعية cut-off‏ 
٠ء‏ هى ۲١‏ درجة مثلاء فإن الدراسات التى تحقق هذه الدرجة )٠١(‏ أو تزيد 
هى وحدها الموهلة للخضوع للتحليل البعدى. فى حالات أخرى» يتم وضع حد 
أدنى من المعايير» بحيث تخضع الدراسات التى تفى بهذا الحد الأدنى للتحليل 
البعدى. فمثلا لو كانت هناك ثمانية معاييرء فإن التحليل البعدى يمكن أن يضم 
الدراسات التى تفى بستة من هذه المعايير الثمانية. فى المقابلء فإنه فى حالة وضع 
معايير ثمائية للتحقق من الجودةء فإنه يمكن تقییم التحليل البعدى»ء بحيث يشتمل 
على كافة الدراسات التى تم اختيار عيناتها عشوائياء (أو جمع البيانات التى تتسم 
بالصدق أو المتابعة لمدة تزيد عن عام واحد أو جمع البيانات التى تصمدء لمدة لا 
تقل عن عشرة شهور على الأقلء وما إلى ذلك) إذا ما استوفت عددا معينا من 
إجمالى المعايير الثمانية المشار إليها. 

عموماء تكتسى عملية اختيار معايير الفرز وتقرير مدى انطباق هذه المعايير 
على الدراسات الخاضعة للتحليل البعدى بالطابع الذاتى. على المراجع أن يتحقق 
مما ادا کان مولفو التحليل البعدى» قد برروا اختيار هم لمعايیر الفرز والجودة على 
نحو ملائم. 
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الخطوة الخامسة : استخدام بروتوكول مقنن» أو نموذج للاستخلاص لجمع 
البيانات. 
وكما كان الحال فى عملية الفرزء فإن عملية جمع البيانات التى تتصف 
بالصدق تتطلب هى الأخرى» غالبا وجود مراجعين اثنين على الأقل يستخدمان 
بروتوكولا مقننا. ينبغى على المراجع أو المراجعين وصف بنود هذا البروتوكول 
أو صيغ الاستخلاص؛ وأن تكون متاحة لجمهرة القراء إما فى ناتج المراجعة أو 
على الشبكة العنكبوتيةء أو مباشرة من خلال المراجعين أنفسهم. 
يجب على المستفيد من ناتج المراجعةء أن يتأكد مما إذا كان مراجعمون 
مبتدئون هم الذين قاموا بعملية استخلاص التراث البحثى. إن مثل هؤلاء المراجعين 
المبتدئينء قد يجهلون طبيعة الموضوع» ناهيك عن عملية مراجعة التراث البحشى 
برمتها. أما فى حالة قيام باحثين مبتدئين بعملية جمع البيانات» فإنه ينبغفى على 
المستفيد من المراجعةء أن يقرر ما إذا كان مؤلفو الدراسات قد قاموا بأنفسهم 
بمناقشة نوع التدريب الذى حصل عليه المراجعون المبتدئون» وعما إذا كان قد تم 
تطبيق أحد أساليب "ضبط الجودة" على ما قاموا به . يمثل إشراف (مراقبة) 
الخبراء على عملية المراجعةء أحد الأشكال النمطية لعملية ضبط الجودة فى هذا 
الصدد. غالبا ما يقوم مؤلف أو اثنان من مؤلفى الدراسات التحليلية بدور ضابط 
مراقبة الجودة» يمثل هولاء الخبراء المعيار الذهبىء حيث يقومون باستخلاص 
بعض أو كل الدراسات. تجرى مقارنة النتائج بين كافة المراجعينء ويتم التقفاوض 
حول الاختلافات التى قد تنشب بينهم» هذاء ومن ناحية أخرى فإنه ينبغفى كذلك 
ناقشة مستوى الاتفاق بين المراجعين. هناك مقیاس "كاب" ١مھ‏ () الإحصائی 
الذى يستخدم لتقييم درجة الاتفاق» عبر تعديل الاتفاق الذى قد يحمدث بحكم 
المصادفة. 
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الخطوة السادسة : قيام المؤلفين بتقديم وصف دقيق لأسلوب تجميع النتانج . 
هناك افتراض يرتبط بأكثر طرق التحليل البعدى شيوعاء بأنه يمكن للمراجع 
٠‏ دمج نتائج الدراسات الفردية بهدف الوصول إلى مقياس ملخص,» لان كافة نتائج 
الدراسات نسم بالتجانس» بمعنى أنها تعكس فى مجملها نفس التأثير "الحقيقى". أما 
الاختلافات التى قد يصادفها المراجعء فإنها ترجع إلى المصادفة وحدها (خطا 
المعاينة). فى حالة صحة هذا الفرض» فإنه عند تجميع النتائج» يتم التخلص من 
الأخطاء العشوائيةء ويتم الوصول إلى تحليل بعدى واحد. يسود الافتراض بأن التحلييل 
البعدى القام علی ساس دمج عدة دراسات هو أقضل من دراسة واحدة وحسب. 
يمكن للمراجع أن يتوقع اختلافات (عدم اتفاق) بين نتائج الدراسات» فى 
حالة التحليلات النعذرة الكبيرة الحجم. قد تعزى هذه الاختلافات إلسى عنصر 
المصادفة وحدها. وهو تفسير لا يصدق فى كافة الأحوال. فهناك عوامل أخرى 
مثل التباين فى أوضاع البحوث أو سن المشاركين فى الدراسةء وأحوالهم المعيشية 
(المكانة الاقتصادية والاجتماعية التى يشغلونها)ء قد تفضى إلى تلك الاختلافات فى 
النتائج. يمكن أن تتصف الدراسات باللاتجانس (وجود تباين ملحوظ نتيجة 
الاختلافات الأولية فى تصميم البحث» أو وضعه أو سحب العينة) بدلا عن التجانس 
(وجود تباین ملحوظ بحكم المصادفة). 
عند مراجعة نتائج التحليلات البعدية التى تفترض تجانس نتائج الدراسات» 
ينبغى على المراجع أن يتأكد من قيام المؤلفين بفحص فرضية تجائس» وتوافق 
نتائج الدراسات على نحو منهجى. يمكن إنجاز عملية فحص تجانس النتائج (والتى 
تسمى أيضا باختبار اللاتجانس) إما على شكل رسوم بيانيةء أو على نحو إحصائى. 
فى هذا الصددء هناك أساليب إحصائية عدة تستخدم فى اختبار تجائس النتائج يبرز 
من بينها (أسلوب كا) لحساب النسب وأسلوب الانحدار. يدخل فى عداد الممارسات 
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المنهجية الجيدة هناء ركون (اعتماد) التحليل البعدى على اعتبارات نظرية أو 
امبيريقية عند فحص مصادر التباين» بغض النظر عن نتائج اختبارات التجانس. 
تمثل اختبارات التجانس جرس إنذار للباحثين حول احتمال حدوث الفروق فى حجم 
التأثير نتيجة التأثير على التدخل الذى يختلف من دراسة لأخرى. وهكذاء فإن نتيجة 
اختبار الدلالة لعنصر التجانس تلزم (تجبر) القائم بالتحليل البعدى على البحث عن 
التباينات فى موقف الدراسةء أو سمات المبحوثين» بينما لا تؤدى الاختبارات غير 
الدالة إلى تعطيل (تعويق) مسيرة البحث.. 


تحميع النتائج : دراسة حالة: 

لنفترض مثلاء أن مراجعا ما مهتم باكتشاف مدى تأثير مشاهدة التلفزيون 
على سلوك الأطفال. لنفترض أيضا أن هذا الباحث يعتقد بأن التليفزيون يمارس 
تأثيرا هائلا على سلوك الأطفال (خاصة التصرفات العنيفة)ء وأن هذا الباحث 
يرغب فى الحصول على أدلة تدعم هذا الاعتقاد. تتمثل الخطوة الأولى فى عملية 
التحليل البعدى فى تجميع الدراسات المتصلة بموضوع البحث : أى تلك الدراسات 
التى تقارن بين الأطفال الذين يشاهدون التلفزيون مع أولئك الذين لا يشاهدونه. ثم 
يقوم المراجع بمضاهاة نتائج كل دراسةء بافتراض انعدام تأثير مشاهدة التلفزيون 
على السلوك. يطلق على هذا الفرض القائل بعدم وجود تأثير» مسمى الفسرض 
الصفرى. وهكذاء فإنه فى حالة مراجعة الدراسات التى تستخدم التحليل البعدىء» 
يقوم المراجع بمضاهاة نتيجة كل دراسة بالفرض الصفرى. فى حالة صدق الفرضص 
الصفرى (بمعنى عدم وجود تأثير)ء فإن سلسلة المقارنات التى تجرى على أساس 
كل دراسة على حدةء يجب أن تختلف عشوائيا عن التأثير الصفرى. عند تجميع 
نتائج المقارنات تقترب النتيجة عندئذ من الصفر»ء لأن النتائج الأخرى القائمة على 
أساس المصادفة سوف تلغى إحداها الأخرى. بيد أن الأمر يختلف تماما فى حالة 
ثبوت وجود تأثير مثل: زيادة وتيرة السلوك العنيف لدى الأطفال الذين يشاهدون 
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التليفزيون» حيث تتجمع وتتراكم النتائج وتمثل تناقضا حادا مع الفرض الصفرى. 
يعتبر اسلوب e0‏ ۴- H2ensz¢1-اMante‏ من الأساليب الإحصائية المتداولة 
على نطاق واسع» حيث يفقرض هذا الأسلوب أن الدراسات التى تتناول 
موضوعات متماثلة ينبغى أن تنتهى إلى نتائج تسير فى نفس الاتجاه الكيفى»› 
باستثناء ما قد يحدث بحكم الصدفةء وتقتصر المقارنات المباشرة على تلك التى 
تجرى بين المجموعتين التجريبية والضابطة فى نفس الدراسة التجريبية. إن الفكرة 
الأساسية هنا تتمثل فى أن إحصاء واحدا وتبايناته يتم حسابه من كل دراسة على 
حدة. يلى ذلك عملية لتجميع الاحصاءات المنفصلةء ثم تقسم على مجمل تبايناتها 
بهدف الوصول إلى إحصائية تلخص مجمل الأدلة أو الشواهد المطلوبة. يكن 
توضیح هذا الأسلوب الإحصائى لثلاث دراسات افتراضية على النحو الآتى: 


تقدير الحجم الكلى للفروق فى ثلاث دراسات 


دراسة ١‏ : الفارق ١‏ (المجموعة التجريبية فى مقابل المجموعة الضابطة) 
دراسة ۲ : الفارق ۲ (المجموعة التجريبية فى مقابل المجموعة الضابطة) 
دراسة ۳ : الفارق ٠‏ (المجموعة التجريبية فى مقابل المجموعة الضابطة) 
المجموع الكلى : الفارق ١‏ + الفارق ۲ + الفارق ۳ 


قروق اة سن كل دة على جذ 


تتضمن الخطوة الأولى فى تطبيق التحليل البعدى التعامل مع كل دراسة 
على حدة وحساب عدد النتائج (من ذلك مثلا الأطفال الذين يرتكبون أفعالا عنيفة) 
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المتوقعة فى المجموعة التجريبية فى حالة عدم وجود تأثير للتدخل التجريبى (مثشل 
المشاهدة الانتقائية للتلفيزيون) فعليا. يتم طرح (حسم) عدد النتائج المتوقعة» ويرمز 
لها بالحرف (ع) من عدد التتائج التى لوحظت بالفعل أثناء التجربة» ويرمز لها 
بالحرف (0) فى المجموعة التجريبية. فى حالة انعدام التأثير على النتيجةء فإن 
الرقمين سيكونان متماظين» باستثناء المصادفة. عموماء فى حالة ما إذا ثبت أن 
البرنامج التجريبى أكثر فعالية من البرنامج الضابط فى تقليص حدوث النتائج» أى 
نتائج أقل (مثل تراجع حجم التصرفات العنيفة لدى الأطفال الذين يشاهدون 
التلفزيون) من المتوقع ملاحظتها لدى المجموعات التجريبية (سوف يؤدى طرح 
(حسم) النتائج المتوقعة )٤(‏ من النتائج الفعلية (0) إلى قيمة سلبية). أما إذا آدى 
البرنامج التجريبى إلى ازدياد حدوث النتائج (الأفعال العنيفة)» فسوف نلاحظ زيادة 
فى حجم النتائج أكب من المتوقع لدى المجموعة التجريبية بطرح (حسم) النتسائج 
المتوقعة (۴) من حجم النتانج الفعلية (0) سوق يؤدى إلى قيمة إيجابية). 

من خلال جمع الفروق المنفصلة (النتائج الفعلية (0) - النتائج المتوقعة (ع)) 
وتبايناتها يمكننا حساب إحصاء واحد (وتبايناته)» وهى مسألة نمطية للفرق الملاهمظ 
بين المجموعتين التجريبية والضابطة فى مجموعة الدراسات التى تم تجميعها بمدف 
إخضاعها للتحليل. وعلى هذاء فإنه يمكن استخدام الأساليب الإحصائية النمطية فى 
اختبار الفرض الصفرىء وكذلك تقدير حجم وأهمية أية تأثيرات متباينة يحتمل وجودها 
(حيث يشير الفرض الصفرى إلى تساوى التأثير بين المجموعتين الضابطة والتجريبية 
أو بقول آخر أنه لا توجد ثمة فروق بين المجموعتين التجريبية والضابطة). يمكن 
وصف تقييم التأثيرات المتباينة بحساب نسبة الفروق (أو المخاطر النسبية) وفترة الشة 
المرتبطة بها. تتيح فترة الثفة نطاقا معقو لا للقيمة الفعلية للفروق. للحصول على 
معلومات إضافية عن المخاطر والاحتمالات (راجع القسم المعنون التوقف الإحصائى: 
Statistical Interlude‏ لاحقا). 
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الخطوة السابعة : احتواء التقرير على النتائج وا لاستنتاجات وجوانب القصور. 

تشیر نتائج التحليل البعدى إلى أرقام ونسب مئوية ومعدلات فروق»› 
ومعدلات مخاطر وفترات ثقةء وما إلى ذلك من استنتاجات إحصائية. ننظر إلى 
الاستنتاجات باعتبارها استدلالات مشتقة من البيانات الإحصائية. أما جوانب 
القصور التى قد تشوب الدراسةء وتمثل تهديدا لصدقها الداخلى والخارجى فإنها 
تنجم عن أخطاء سحب العينة وتصميم البحث وجمع البيانات» وتساؤلات البحث 
التى لم تستشكف بعد أو تحظى بإجابات عليها. 

فیما یلی النتائج والاستنتاجات»› وجوانب القصور النمطية للتحليل البعدى. 


عينة لنتائج تحليلات بعدية 
تقرير الحقائق: 


١-الالتزام‏ بالمواعید: 

تم تحديد ٠١٤‏ مقالا متصلا بالموضوع من كافة المصادر؛ جاء %۹٥‏ منها 
من مصادر معلومات إلكترونية. جاء الاتفاق البسيط لتقييم مدى الارتباط المحتمل 
للإشارات المرجعية على النحو الآتى : %۸۳ (66=») للإشارات المرجعية التشى 
جرى استرجاعها من قاعدة البيانات الطبية 1۸۶۴!اMED1‏ وجری استرجاع %۹۸ 
من الإشارات المرجعية من قاعدة بيانات التراث البحثى النفسى 1۳اءرء۴ 
(K=0.95)ء‏ تم اختيار ۸۸ مقالا على أساس ارتباطها المحتمل بموضوع المراجعة. 
من بين هذا العدد من المقالات (۸۸ مقالا)ء كان ثلاث وثلاثون منها دراسات 
تجريبية. لم تشر ٠١‏ دراسات من مجموع الثلاث والثلاڻين دراسةء المشار إليها 
عن تقدير الالتزام بالمواعيد باعتباره مقياسا لنتيجة أوليةء أو لم تقدم بيانات كافية 
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لرسم جداول توافق» مخلفة وراءها ۲۳ مقالا وثيقة الاتصال والجدارة العلمية 
اللازمة لإجراء مراجعة تفصيلية (%۸۲ نسبة الانفاق؛ لك = 0.62) 

اتضح أن متوسط معدل الالتزام بالمواعيد قد بلغ %١۸‏ لعبت الاشعارات 
الهاتفية والإخطارات البريدية دورا مفيدا فى خفض معدلات عدم الالتزام بالمواعيد 
(نسب الفروق ۰۲,۲ %٩٥‏ فترة ثقة ٠,۷ = )٥1(‏ إلى ۲,۹ ونسب الفروق ل 
۲,۹ =,1= ,6( 

- تخفيض معدلات ضغط الدم المرتفع 

كان متوسط انخفاض (فترة ثقة )%٠١‏ فى الصوديوم البولى الذى يفرزه 
الجسم يومياء باعتباره مقياسنًا بديلا لكمية الملح الذى يدخل فى طعام الفردء وكان 
)nn0⁄/4 65-59) mmol/d ٩°‏ فى ثمانیة وعشرین دراسة تجریبية على ۲۲۷۶١‏ 
من الأفراد ممن لا يعانون من ارتفاع فى ضغط الدم. اتضح من الدراسات 
التجريبية أن انخفاض ضغط الدم» لدى كبار السن المصابين بارتفاع فى ضغط الدم 
كان أكبر مقارنة بضاآلة وانعدام الدلالة الإحصائية فى التجارب» التى أجريت على 
الأفراد ذوى ضغط الدم العادى الذين يتناولون وجبات مجهزة صحيا (وفق نظام 
معين) ويعيشون خار ج أسوار المؤسسات (الصحية أو دور رعاية كبار السن). 


۳ العلاج پات ستخدام هرمون "الاستروحین": 


لم تظهر أية خطورة لهرمون الاستروجين حتى ٠‏ سنوات» من بدء تعاطيه 
لدى النساء اللائى تعانين من مضاعفات انقطاع الطمث (توقف الدورة الشهرية). 
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عينة لاستنتاجات التحليل البعدى 


استدلالات مستخلصة من البيانات: 


-١‏ الالتزام بالمواعيد. 
يمكن النظر إلى الالتزام بالمواعيد فى المواقف الإكلينيكيةء مقياسا دقيقا 
بار ا بر لفات اة وفريية 


-٣‏ خفض معدلات ضغط الدم المرتفع. 

يمكن التفكير فى نظام غذائى يعتمد على تقليل كميات ملح الطعام التشى 
يتناولها كبار السن»ء ممن يعانون من ارتفاع ضغط الدم» إلا أن الشواهد لدى الأفراد 
ذوى الضغط العادىء لا تدعم التوصيات المثارة حاليا بخضوص نظام غذائي 
(حمية) عام يعتمد على تقليل ملح الطعام. 


-٣‏ العلاج بهرمون الاستروجين. 

على الرغم من أن فوائد استخدام هرمون الاستروجين بعد توقف الدورة 
الشهريةء يفوق مخاطر عدم استخدامه لدى الكثيرات من النساءء فإن تحليلنا للتراث 
البحثى يشير إلى وجود نسبة ضئيلة وإن كانت دالة إحصائيا على زيادة فى تعرض 
مستخدمات الاستروجين لخطر الإصابة بسرطان الثدى فى حالة استخدام الهرمون 
لفترات طويلة. 
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عينة لجوانب القصور 


المخاطر التى تهدد الصدق الداخلى والخارجى: 

۵ انصب اهتمامنا على المواقف التى يؤدى الالتزام بالمواعيد فيهاء إلى تحقيق 
الأهداف المنشودة للرعاية الصحية مثل: الحصول على التطعيم ضد 
الأنفلونزا. لا يمكن سحب هذه النتائج على المواقف التى يقوم فيها المرضصى 
بالالتزام بالمواعيد التى يتلقون فيها رعاية طبية مستمرة» يقومون هم بأنفسهم 
بالحصول عليها بين الزيارات التى تتطلب دقة المواعيد. 

مناك أدلة تفند حقيقة عدم وجود علاقة بين انخفاض معدل ضغط الدم 
المرتفع» وكمية ملح الطعام التى تدخل فى النظام الغذائي لمرضى ضغط الدم 
المرتفع» إلا أنه لم يتم تحديد مصدر هذه المعلومات من تقارير المراجعة. 
هنا ينبغى التأكيد على ضرورة التزام التحليل البعدى بنفس الصرامة 

المنهجية التى تسم الدراسات التى يقوم التحليل البعدى بمراجعتهاء ينبغى على 
المراجع أن يدرس بدقة المخاطر التى تهدد الصدق الداخلى والخارجى» وأن يقرر 
ما إذا كان القائمون بالتحليل البعدى» قد قدموا ما يبرر جدارة وجدوى التحليل الذى 
أعدوه برغم تلك المخاطر ففى المثال الذى سبق وعرضناه» والمتعلق بالتحليل 
البعدى للعلاج بهرمون الاستروجين» نجد أن المراجعين قد توصلوا إلى ضرورة 
إجراء المزيد من الدراسات لتحديد ما إذا كانت الاختلافات فى جرعات 
الأستروجين» تؤثر على احتمالات الإصابة بسرطان الثدى وعما إذا كان تعاطى 
هذا الهرمون يؤدى إلى خطر الإصابة بهذا النوع من أنواع السرطان. 
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صياغة التحليل البعدى على هيئة رسوم بيانية: ‏ 

يعد التعبير بالرسوم البيانية أحد الأساليب المستخدمة فى وصف التحليل 
البعدى كما يتضح من الشكل رقم٥-۲.‏ حيث يقارن هذا الشكل حجم التصرفات 
العنيفة لدى المجموعتين التجريبية والضابطةء كما يحتوى كذلك على معلومات عن 
التصرفات العنيفة كما وردت قى خمس دراسات. تم تحديد رقم معين لكل دراسة 
(مثل رقم ۱۰۱۳ أو .)۱۰۱١‏ تم تحديد هذه الأرقام بشکل عشوائى (تحكمى) 
ووضعت فى العمود (الصف) الأول فى الشكل المذكور. 

يوضج الصف (العمود الثانى) فى الشكل المذكور عدد المشاركين فى كل 
دراسة. وهكذاء فإن ستة وثلاثين مشاركاء قد مثلوا الجماعة الضابطة فى الدراسة 
رقم ٠١٠١‏ بينما شارك ۲١١‏ فى المجموعة الضابطة فى الدراسة رقم ٠١٠١‏ . 
بينما يصف الصف (العمود) الثالث عدد ونسبة الأفعال العنيفة التى ارتكبها 
أشخاص فى المجموعة الضابطة . فعلى سبيل المثال اتضح وجود خمس تصرفات 
عنيفة ارتكبها أفراد فى المجموعة الضابطة فى الدراسنة رقم ٠١٠١‏ وهو ما يشكل 
۹م من إجماع عدد المشاركين فى المجموعة. 
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هذا المثال أن الشخص الواحد لا يرتكب سوى تصرف عنيف واحد). 

يحتوى الرسم البيانى الموجود على يسار كل دراسة على فترة شة “۹١‏ 
لمعدلات الفروق الناتجة عن المقارنات» بين المجموعات التجريبية والمجموعات 
الضابطة. تتداخل فترات ثقة الدراسة (الخطوط الخارجة من الدوائر ذات اللون 
الأسود) وكما يمكن للمراجع أن يتبين أن الكفة تميل لصالح المجموعات التجريبية. 


التأثيرات الثابتة فى مقابل التأثيرات العشوائية: 

عند مراجعة التحليلات البعدية غالبا ما يوجه النقاد سهام تقدهم إلى اختيار 
المراجعين لنموذج أو نموذجين» مما يسمى بالتأثيرات الثابكة فى مقابل التأثيرات 
العشوائية. يفترض نموذج التأثيرات الثابتة وجود تماثل بين كافة التجارب»ء فى أنها 
تتشاطر جميعها نفس تأثير العلاج الكامن. وهكذاء فإنه يمكن إرجاع الفروق فى نائج 
هذه التجارب إلى عنصر المصادفة فحسب (خطأً المعاينة داخل كل دراسة على حدة). 

ينطوى نموذج التأثيرات العشوائية على التباين المحتمل فى تأثير العلاج بين 
مختلف الدراسات بافتراض أن كل دراسة تقوم على حدة بتقييم تأثير علاج منفرد 
يظل مختلفا عن التأثير فى دراسة أخرى حتى فى ظل وجود كم هائل من البيانات 
بالمقارنة مع نموذج التأثيرات الثابتةء يُعنى نموذج التأثيرات العمشوائية بتقييم 
الدراسات الأصغر حجما على نحو أكبر فى تقييمهم لتأثير العلاج. يتساوى نموذجا 
التأثير ات الثابتة والعشوائيةء عندما ينعدم تباين تأثير العلاج بين مختلف الدراسات. 

والسؤال المطروح هو: أيهما أفضل نموذج التأثيرات الثابتة» أم نموذج 
التأثيرات العشوائية؟ على الرغم من وجود أنصار لكل منهماء فإن اختيار أى منهما 
يعتمد على الموقف المستهدف. عموماء يشيع بين الباحثين استخدام نموذج 
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التأثيرات الثابتة فى البداية وأن يقوموا باختبار تجانس تأثير المعالجة إحصائيا. أما 
فى حالة عدم وجود اضطراد أو ثبات التأثير عبر الدراسات» فإن الباحثين يتحولون 
إلى تطبيق نموذج التأثيرات العشوائيةء بهدف الوصول إلى تقييم عنصر التباين بين 
مختلف الدراسات (باستخدام أساليب إحصائية). 

يقوم بعض الباحثين بتصوير الجدل الدائر حول نموذجى التأثيرات العشوائية 
والتأثيرات الثابتةء باعتباره تضاربا فى التحليل بين أعداد الأفراد المشتركين فى 
كافة الدراسات فى مقابل عدد الدراسات» كما يتبين لنا فى النقاش التالى: 


نظرة على نموذجى التأثيرات الثابتة والعشوائية 


عدد المشاركين فى الدراسات قى مقابل عدد الدراسات 


التحليل ا وة ن رات کار ات کک 
نظام الدعم الاجتماعى» بلغ عدد المشاركين فى هذه الدراسات العشر ما يزيد على 
۰ مبحوٹا. فى ظل وجود هذا العدد الكبير من المبحوثين تتضاعل فترات 
الثقة نوعا ما. 

التحليل البعدى 8 : حقاء تتسم فترات الثقة بالضآلةء إلا أن المراجع بوسعه 
تعميم النتائج فقط على المبحوثين الجدد المسؤهلين للدراسات الأصليةء إلا ننا 
معنيون بتعميم نتائج دراساتنا على الدراسات الأخرى. وهكذاء فإننا بصدد التركيز 
بدلا من ذلك على الدراسات العشرء وهوما يمثل نموذج التأثيرات العشوائية 
باستخدام هذا النموذج» يكون لدينا عينات أصغر حجما وفترات ثقة أوسع وكذلك 
قابلية أكبر للتعميم. 
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التحليل البعدى التراكمى: 

يعتبر التظطيل البعدى التزاكمى وسيلة سمح بتحديد السنة التى نحق فيهنا 
النتائج المركبة لكثير من الدراسات (غالبا ما تكون دراسات تجريبية) مستوى معينا 
من الدلالة الإحصائية. يكشف هذا الأسلوب كذلك عما إذا كان الاتجاه المؤقت ينحو 
ناحية تفوق تدخل معين أو آخر» أو ما إذا كان من الممكن توقع فارق ضئيل فى 
تأثير المعالجةء كما يتيح للباحثين تقييم أثر كل دراسة جديدة على مجمل التقدير 
الكلى لتأثير المعالجة. 


مقارنة بين نتائج الدراسات واسعة النطاق» والتحليل البعدى للدراسات 
التحريبية الأضيق نطاقا. 

تتناثر الدراسات المتعلقة بمقارنة نتائج التحليل البعدى بعضها عن السبعض 
الآخر من ناحيةء والمقارنة بينها وبين الدراسات الأوسع نطاقا والأكبر حجما من 
ناحية أخرى. فى هذا المقام تتوافر بعض الأدلة التى تشير إلى توافق نتائج بععمحضص 
الدراسات الأضيق نطاقا مع نتائج الدراسات الكبيرةء وإن لم يمنع ذلك من حدوث 
بعض التضارب. ربما يعود هذا التضارب إلى نوعية (مدى جودة) الدراسات 
الأولية فى التحليل البعدىء أو الاختلافات فى البروتوكولات وتحيز النشر. 

ربما تعكس نتائج عدد كبير فى الدراسات المتنوعة صغيرة الحجم بالفعل 
التباين (اللاتجانس) الطبيعى لتأثير المعالجة فى الواقع الفعلىء والتى ربما تكشف 
عن جدوى إجراء التحليل البعدى. هذاء على حين تفضى الدراسات الأكبر حجما 
إلى إجابات أكثر دقة على أسئلة بعينهاء وخاصة عندما يكون تأثير المعالجة ضئيلا 
وإن لم يؤثر ذلك على أهميته. على أية حالء تمثل الدراسات واسعة النطاق جنبا 
إلى جنب مع النتائج المجمعة للدراسات الأصغر حجما مصادر مفيدة للمعلومات. 
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التحليل البعدى بين المؤيدين والمعارضين 

يلح الكثيرون من أنصار التحليل البعدى ذوى المكانة العلمية الرفيعة على 
اقتصار تطبيق التحليل البعدى على الدراسات التجريبية فحسب» كما يصر هؤلاء 
الأنصار كذلك على ضرورة التزام الدراسات بتطبيق التحليل بهمدف المعالجة 
حتى يمكن تصنيفها باعتبارها دراسات صادقة. 

ينطوى التحليل بهدف المعالجة على المشاركين فى الدراسة كافة (مثلا 
المرضى والطلاب والعاملين) والذين تم إخضاعهم عشوائيا للتحليل» بغض النظر 
عما إذا كانت كل القواعد التجريبية تتطبق عليهم أم لاء أو إذا كانوا قد استكملوا 
البرنامج أم لم يفعلوا ذلك. وعلى هذاء فإن الدراسة التى تسقط من حسابها أولئك 
الذين لم يستكملوا البرنامج من تحليل بيانات لا تعود مؤهلة للانضمام التحليسل 
بهدف المعالجة. 

بينما يشير نقاد التحليل البعدى إلى أن هذا النوع من التحليلات يعتمد فى 
جوهره على الملاحظةء ومن ثم فإنه عرضة لكل المثالب التى تشوب هذا 
الأسلوب» حيث ينبغى على الدراسة التى تتبع منهج الملاحظة أن تتوافق مع جميع 
البيانات المتاحة أيا كان مستواها. 

كما يذهب هؤلاء النقاد إلى القول بأن عدم اليقين الذى يشوب التحليل البعدى 
قد يفضى إلى تتائج مضللةء كما لا يزال الكثير من المسائل الإحصائية مثار جدلء 
بما فى ذلك مسألة اختيار الأساليب والنماذج التى ينبغى استخدامهاء وكذلك المبالغة 
فى تقدير التغيير النسبى فى عنصر المخاطرة (خاصة عندما ترتفع نسبة هذا 
العنصر) نتيجة لمعدلات الفروق أو الاحتمالات» وكذلك تأثير النشر وغير ذلك من 
مصادر التحيز. 
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هذاء على حين يرى أنصار التحليل البعدى أئهء رغم كل ما يشوبه من 
مثالب» يمثل أسلوبا ممنهجا فى التعامل مع القضايا المهمة عندما تظهر الاختلافات 
بين نتائج عدد من الدراسات» وكذلك حين تكون عينات الدراسة صغيرة الحجم» أو 
عندما يحتمل إخفاق الدراسات الأكبر حجما فى الإجابة عن تساؤلات ملحة فى 
الوقت المناسب. حتى أولئك النقاد الذين ينتقصون من قدر وأهمية التحليل اليبعمدىء» 
فإنهم يجمعون على اعتبار التحليل البعدى أسلوبا لعرض نتائج الدراسات المتباينة 
على مقیاس عام. 

يمكن للمراجع أو الباحث أن يبتاع برنامجا جاهزا لإجراء التحليلات البعدية. 
تستطيع هذه البرامج خلق أو استجلاب قواعد بيانات الدراسات» وتحليل تأثيرات 
جميع عينات التحليل أو المجموعات الفرعيةء علاوة على تقديم النتائج على شكل 
رسوم بيانية. للحصول على هذه البرامج الجاهزة يقوم الباحث أو المراجع باستخدام 
محرك البحث الذى يفضله وإدخال الكلمة المفتاحية "التحليل البعدى" فى الشبكة 


العنكبوتية. 
عرض نتائج التحليل الىعدى: 


يتم عرض نتائج التحليل البعدى على هيئة جداول وأشكال بيانيةء يقدم 
الجدول رقم ٠-١‏ مثلا على وصف لتحليل بعدى لدراسة تأثير تدخل (تجربة) عند 
مقارنتها بمجموعة ضابطة. 

ما الذى ينفر عنه هذا الجدول بالضبط؟ يمكن للقارئ الذى يطالع الصف 
الأخير من الجدول المعنون المجموع الجزئى أو الفرعى» أن يكتشف أن مجمل 
خفض المخاطر المطلق قد بلغ %٠٠,٥‏ (فترة القشة %١‏ من %۷,١‏ إلى 
۹م). أما الجمع المطلوب للمعالجة والمعروف اختصارا باسم ×۸٣‏ والذى 


(*) اختصار لتعبیر Number Needed to Treat‏ )المٿرجم( 
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يتم تعريفه بأنه ناتج قسمة واحد صحيح على خفض المخاطر المطلقة فقد كان ٠١‏ 
(من ۷ إلى .)٠٤‏ وهذا المفهوم أى N١١‏ يعتبر مفهوما أساسيا فى فهم نتائج 
التحليل البعدى» كما يعرف هذا المفهوم كذلك باعتباره عدد الأشخاص الذين 
يحتاجون للمعالجة" (على أساس خضوعهم لبرنامج تجريبى تدخلى) للحيلولة دون 
الوصول إلى نتيجة سيئةء وهو يمثل كذلك عكسا لفارق عنصر المخاطرة. فى 
مثالنا هذاء فان مجمل N١‏ للدراسات المنفردة تراوحت من ٦‏ إلى ١١‏ وحبذت 
. كل النتائج التدخل (التجريبى) إلى درجة معينة. لوحظ أن دراستين معينتين قد 
كشفتا عن مجمل ×١١‏ أعلى من سواهما (انظر فى ذلك المرجعين ٠٤‏ و ١؟).‏ 


أمثلة على الاستخدام الفعلى للتحليلات البعدية 

فيما يلى أمثلة على تحليلات بعدية منشورة وقد انتقينا هذه الأمظة بباء على 
أهمية الموضوعات التى تناولتها والمناهج التى استخدمتهاء إلا أنه لم تبذل أية 
محاولآات لضم جميع المناهج والنتائج والاستتتاج ت أو تلك الدراسات التى تقتصر 
على مناهج شديدة الشيوع. قد يصادف المراجع مصطلحات ومناهج غير مألوافة 
بالنسبة إليه ما لم يكن ملما بالمناهج المستخدمة فى كل العلوم الاجتماعية والسلوكية 
والطبية (الصحية)» وقد تم اختيار الأمظة الآتية لأنها توضح نقاطا مهمة حول إجراء 
ومراجعة التحليلات البحدية. 
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مثال رقم ١‏ التحليل البعدى لتأثير العلاج بهرمون الاستروجين 
على خطر الإصابة بسرطان الثدى 


هدف المراجعة : قام المراجعون بفحص تأر مدة العلاج بهرمون 
الاستروجين على خطر الإصابة بسرطان الثدى. 
جدول رقم ٠-١‏ يبين نتائج الدراسات التى شملها التحليل البعدى الافتراضى 
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ملاحظة : تشير القيم الموجودة بين القوسين إلى %٠١‏ فترات ثقة. 


() نسب الأفراد الذين استفادوا من المتابعة. 

الوسائل المستخدمة فى المراجعة : أجرى المؤلفون بحثا الكترونيافى 
گو اعد البيانات» استکملو ه بالبحث اليدوى ف المراجع الواردة ذ فى القوائم 
الببليو جر افية الملحقة بالدراسات» علارة على توصيات الخبراء فى المجال. طبق 
اثنان من المراجعين معايير الضم والاستبعادء كما خاضا مفاوضات حول 
الاختلافات المثارة حول نتائج المراجعات فى إطار مؤتمر ضم المعنيين بالأمر. 
من جهتهم » قام ثلاثة من المتخصصين فى علم الأوبئة بمراجعة المناهج (الوسائل) 
المستخدمة فى الدراسات التى استوفت شروط التأهل لالخضوع للمراجعة» حيث 
قاموا بتخصيص قيمة معينة لكل دراسة بناء على سماتها (خصائصها) المنهجية. 

تلى ذلك عملية تجميع النتائج بشكل منفصل لكل من الدراسات ذات الجودة 
المتوسطة وتلك التى تعانى من تدئى جودتها. قام المراجعون من ثم بتجميع المنحنى 
الانحدارى 'للاستجابة لجرعة العلاج" للخطر النسبی للإصابة بسرطان الثشدى على 
ضوء مدة العلاج» وذلك بهدف الوصول إلى تقدير كمى لتأئير تعاطى هرمون 
الاستروجين على احتمال الإصابة بسرطان الثدى. (يشير منحنى الجرعة - الاستجابة 
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إلى عرض درجة زيادة احتمال الإصابة بسرطان الثدى نتيجة تجاوز الجرعة الآمنة 
للاستروجين» أو فى حالتتا هذه طول مدة العلاج به . كما يشير المنحنى الانحدارى 
إلى التغير النسبى فى لوغاريتم الخطر النسبى للإصابة بسرطان الثشدى» المرتبط 
بتعاطى هرمون الاستروتيجين لمدة شهر واحد) قام المراجعون باستخدام منحنسى 
ملخص الجرعة - الاستجابة فى حساب الزيادة النسبية لاحتمال الإصابة بسرطان 
الثدى لكل سنة على حده من سنوات تعاطى هذا الهرمون. 

النتائج : توصل التحليل البعدى للموضوع إلى نتيجة مؤداهاء أن أية امرأة 
تعرضت لوقف الطمث» وتتعاطى هرمون الاستروجين لم تظهر أية دلالات 
للإصابة بسرطان الثدى قبل مرور خمس سنوات على الأقل من بدء العلاج به. 
اكتشف المراجعون زيادة فى معدل الإصابة بنسبة %۳١‏ لدى النساء اللائى تعاطين 
الهرمون بعد مرور خمسة عشر عاما من بدء العلاج به. 

الاستنتاجات : على الرغم من الامتيازات أو الفوائد الجمة التى تعود على 
النساء اللائى تعاطين هرمون الاستروجين بعد انقطاع الطمث» أو وقف الدورة 
الشهريةء والتى تبز المخاطر التى قد تترتب على استخدامه لفترة طويلةء وما قد 
يؤدى إليه من الإصابة بسرطان الثدى» فإن التحليلات تشير إلى زيادة دالة 
إحصائياء وإن كانت ضئيلة الحجم على احتمال الإصابة بهذا المرض مع الاستخدام 
المطول للاستروجين. ومن ثم» فإن هناك حاجة ماسة لإجراء المزيد من الأبحاث 
لتقرير ما إذا كان استخدام الاستروجين يختلف فى تأثيره على احتمالات الإصابة 
بسرطان الثدى لدى النساء قبل انقطاع الطمث عنه بعد انقطاعه» وعما إذا كان 
تجهيز هذا الدواء على نحو مختلف» يؤدى إلى نتائج مختلفة بالنسبة لخطر الإصابة 
بسرطان الثدى» وأخيرا؛ ما إذا كان استخدام هرمون "البروجستين" يوثر على 
الإصابة بسرطان الثدى. كما ينبغى أخذ التاريخ (المرضى) للعائلة بعين الاعتبار. 
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المثال رقم ۲ العلاقة بين تقليل ملح الطعام ومستوى ضغط الدم. 


هدف المراجعة : الكشف عما إذا كان اتباع نظام حمية غذائى يعتمد على 
تقليل ملح الطعام» يؤدى إلى خفض معدلات ضغط الدم لدى الأفراد الذين يعانون 


الوسائل المستخدمة : أجرى المراجعون مسحا للتراث البحثى المنشور 
باللغة الإنجليزية فى قواعد البيانات الإلكترونيةء مع قصر البحث على التجارب 
التى أجريت على البشرء (أى استبعاد الدراسات التي أجريت على حيواقات 
تجارب) باستخدام قوائم رؤوس الموضوعات (ارتفاع ضغط الدم» وضغط الد 
ومقاومة الأوعية الدمويةء وملح الطعام ونظم الحمية الغذائيةء وتقليل كميات ملح 
الطعام فى النظم الغذائيةء وملح الطعام» والتجارب السريرية (الإكلينيكية)» 
والتجارب العشوائية المنضبطةء والدراسات التكرارية). أجرى المراجعون مسحا 
للببليوجر افيات المتخصصة فى تجميع المقالات الاستعراضية والملفات الشخصية 
للمبحوثين. حصر المراجعون نشاطهم فى مراجعة الدراسات التجريبية القائمة على 
عينات عشوائيةء وتحتوى على مبحوثين ينقسمون إلى مجموعة تجريبية تتبع نظاما 
غذائيا يعتمد على تقليل كمية الملح التى تدخل فى طعامها وأن تجرى تلك التجارب 
فى ظل مراقبة كميات الملح التى يفرزها الجسم»ء وقياس نتيجة الانضباط والانبساط 
الذى يتعرض له القلب التى يتم اختيارها عبر مراجعة معماة للجزء المتعلق 
بالوسائل والمناهج. اضطلم اثنان من المراجعين باستخلاص البيانات» حيث أجريا 
بحثا فى قواعد البيانات الإلكترونية للتراث البحثى المنشور باللغة الإنجليزية ثم 
استكملا هذا البحث الإلكترونى ببحث فى الببليوجرافيات» التى تتشر البقالات 


(*) أى الببليو جرافيا المتخصصة فى نشر المقالات الاستعراضية ءعاءذااة سعااعR‏ وهى المقالات التى 
تتتاول بالنقد والتقييم كتب ومقالات وما إلى ذلك من أوعية المعلومات (المترجم). 
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الاستعراضيةء علاوة على الملفات الشخصية للمبحوثين. انطوت معايير صلاحية 
الدراسة للخضوع للمراجعة على السمات الآتية : التجارب العشوائية المنضبطةء 
والتخصيص العشوائى للمجموعة التجريبيةء وتجريب العلاج عبر خفض كميات 
ملح الطعام فى النظام الغذائى للمجموعة التجريبيةء وكتابة تقرير مقياس الانقباض 
- الانبساط لضغط الدم وكميات الملح التى يفرزها المريض فى البول. أما معايير 
الجودة المنهجيةء فإنها اشتملت على ملاءمة أسلوب التخصيص العشوائى ودرجة 
الإخفاء والتعميةء ونسبة المبحوثين الذين استكملوا التجربةء علاوة على الوصول 
إلى معدل الملح المستهدف. ثم استخدام أسلوب "كابا" الإحصائى لقياس درجة 
الاتفاق بين المراجعين» كما جرى اختبار للتجانس وأسلوب الانحدار الإحصائى 
للكشف عن مصادر التباين فى تأثير ضغط الدم بين مختلف الدراسات. 

نتائج : خضعت ست وخمسون دراسة للمراجعة» كشفت النتائج عن 
انخفاأ معدل ضغط الدم بدرجة أكبر فى التجارب التى أجريت على كبار السن 
ذوي الضغط المرتفعء بينما كان المعدل ضئيلا وغير دال إحصائيا فى التجارب 
التى أجريت على الآفراد الذين يتناولون وجبات مجهزة (بشكل صحى)» ويعيشون 
حياء عادية (خارج إطار الرعاية أو المستشفيات). 

الاستنتاجات : يمكن النظر بعين الاعتبار إلى فائدة تقليل كميات ملح 
الطعام التى تدخل فى طعام كبار السن الذين يعانون من معدلات ضغط الدم 
المرتفع» وإن لم تتوافر شواهد تدل على تأثر ذوى ضغط الدم العادى» وهذا مما 
لا يدعم فكرة التوصيات الراهنة الخاصة بتجهيز نظام غذائى (حمية) عام» يعتمد 
على تقليل كمية ملح الطعام. كذلك اكتشف المراجعان أدلة E‏ تحیز 
للنشر لصالح الدراسات الأصغر حجماء التى أظهرت انخفاضا فى معدل ضخط 
الدم وقدرا كبيرا من التباين (اللاتجائس) فى استجابة ضغط الدم (لنظام الحمية 
الغذائية المقتر ح) بين الدراسات المختلفة. 
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المثال رقم ۳ تأثير الهرمون المستخرج من فول الصويا والبرسيم والبقوليات 
على مستوى الكولسترول. 


هدف المراجعة : تحديد تأثير الهرمونات المستخرجة من فول الصويا على 
مستوى الكولسترول فى السدم »)۳٥(‏ والكولسترول منخفض الكثافة (01ا) 
والكولسترول عالى الكثافة (101) والدهون الثلاثية (۲6). 
الأساليب المستخدمة فى المراجعة : قام المراجعون بالبحث فى عدد كبيير 
من قواعد البیانات اشتملت على طاںاz٣‏ a1ہ٣ںهل 4٤۴‏ فی الفترة من ۱۹۹۱ إلى 
اكتوبر ¥ °° Cochrane Controlled Trials Register g‏ فى الفصل الثالٹ من 
عام ۰۲٠؛‏ و الفصل الرابع من عام ۰۰۲ فى Cochrane Database of‏ 
Database of Abstracts of Reviews of Effectivenees Systematic Reviews‏ 
فی الفصل الرابع لسن ۲۰۰۲ ؛ ×deم] British Nursing‏ فى الفترۃ من ۱۹۹٤‏ 
إلى أكتوبر ۰0۲؛ و CA N€ER11٣‏ فی الفترة من ۱۹۷۰ إلى اكتوبر ۲٠١٠؛‏ 
و 81 NA‏ فی الفترة من ۱۹۸۲ إلى الأسبوع الرابع من شهر أكتوبر ۲٠٠٠؛‏ و 
CS4-Life Sciences Collections‏ فى الفترة من ۱۹۸۲ إلى أكتوبر +٠٠٠۲‏ و 
EMBA8£‏ فى الفترة من عام ۱۹۸٠‏ إلى الأسبوع الخامس والأربعين من عام 
International Pharmaceutical Abstracts gy £1 Y‏ ف„ 1Y‏ أكتو بر ۲۰۰۲ 
MEDLINE‏ فى الفترة من ۱۹۹١‏ إلى الأسبوع الرابع من أكتوبر .۲٠٠۲‏ قمنا 
بدورنا باستخدام برنامج أوفيد 0۷14 فى إصداره رقم ۸٠16.2.0‏ للبححث عن 
الكلمات المفتاحية : فول الصوياء وبروتين الصويا؛ والاستروجين النباتى؛ 
والديازين؛ والبيوكانين 4. لم يضع المراجعون شروطا تتعلق بلغة النشر. علاوة 
على البحث فى قواعد البيانات الإلكترونيةء قام المراجعون باسترجاع المقالات 
المتصلة بالموضوع يدوياء وكذلك البيانات غير المنشورة عبر استشارة الخبراء فى 
المجال. علاوة على ما سلف حدد المراجعون مواقع الدراسات التجريبية الجارية 
عبر البحث في قاعدة بيانات ه6 .وءلوذ٣آ‏ اوءا«اا٣‏ » وهى عبارة عن السجل 
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القومى للبحوث فى المملكة المتحدة» بالإضافة للسجل البعدى للدراسات التجريبية 
المضبو طة المتاحة على الانترنت. استخدم المراجعون كذلك برنامج سم viءR‏ 
«Manager 4.2‏ لحساب فروق الاحتمالات (المخاطر ) المجمعة باستخدام نموذج 
التأثيرات الثابتة. 

النتائج : خضعت سبع عشرة دراسة (إحدى وعشرين مقارنة)» على ۸٥١‏ 
مبحوثا للتحليل البعدى. لم تؤد. أقراص الهرمونات المستخلصة من فول الصويا إلى 
تأثيرات مهمة على الكولسترول الكلى ٠,١١ )۲١(‏ (فقرةثقة ٠,1۷ -: %۹١‏ 
إلى ۰۱۸٠ء‏ التباين ۴ = ٠,٠)؛‏ الكولسترول منخفض الكثافة (101) 01/1: 0.00 
بالنظر إلى باقئ النتائج .كانت المحطلة النهائية أن تجريب هرمونات 
”الآيزوفلافون" سواء اتخذ شكل البروتين (18)ء أو حمية الصويا أو كبسولات 
بروتين الصويا كانت شديدة التباين. 

الاستنتاجات : لم ثظهر دلالات إحصائية أو فوائد إكلينيكية ناجمة عن 
استخدام أقراص ”أيزوفلافون“ سواء تعاطاها مريض الكولسترول بمفردها أو 
باعتبارها جزءا من خليط تصل جرعتها إلى ٠٠١‏ ملليجرام يوميا. عموماء لا 
يزال العلاج بعقار "آيزوفلاقون" على شكل بروتين الصويا فى حاجة إلى المزيد 
من الدراسات» بهدف معرفة ما إذا كانت التأثيرات المتعاضدة ضرورية مع 
المكونات الأخرى المستخلصة من فول الصويا. 


التوقف الإحصائى : 

الاحتمالات والمخاطر : عادة ما تعتمد التحليلات البعدية على الاحتمالات 
والمخاطر فى وصفها لاحتمال حدوث تاثير معين من عدمه» فهى مناهج تبادلية 
لوصف التأثيرات. لتوضيح ذلك» لنفترض مثلا أنه من بين كل ٠٠١‏ شخص 
مصاب بالصداع» هناك عشرون شخصا يعانون من صداع حادء هنا تكون نسبة 
خطر الإصابة بالصداع الحاد ٠٠۰۰/۲۰‏ أى ٠,۲‏ . بينما يتم حساب احتمالات 
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التعرض للإصابة بالصداع الحادء عبر مقارنة عدد الأشخاص المصابين بصداع 
حاد (۲۰) فی مقابل (۲۰-۱۰۰ أو ۸۰)» أو ۸۰/۲۰ = ٠,۲١‏ . وفیما یلی توضیح 
للفارق بين المخاطر والاحتمالات. 


الاحتمالات والمخاطر : المقارنة والتضاد 


oe 
Yon 
EE 
es 


نظرا لأن المخاطر والاحتمالات هما فى حقيقة أمرهما مجرد وسيلتين 
مختلفتين لتناول نفس العلاقةء فإن أحدهما يمكن أن يشتق من الآخر. حيث يمكن 
أن يتحول الخطر إلى احتمال عبر تقسيمه على ١ء‏ مطروحا منه قيمة المخاطرة 
كما يمكن تحويل الاحتمال إلى مخاطرة بواسطة تقسيم الاحتمالات على قيم 
الاحتمال + .١‏ 

الاحتمالات = (الخطر) / ( ١‏ - مخاطرة). 

المخاطر = (الاحتمالات) (الاحتمالات + .)١‏ 


1 


عندما لا تتصف النتيجة بالتكرارية» يوجد اختلاف طفيف فى القيم العددية 
بين الاحتمالات والمخاطر. أما عندما تكون النتيجة تكراريةء عندها تنشأً الفروق. 
فمثلاء لو أن عشرين فردا من إجمالى مائة يعائون من الصداع» فإن معدل 
الخطورة يتماثل مع معدل الاحتمال: ٠,٠١‏ و ٠,٠١‏ على التوالى . فإذا كان هناك 
تسعون شخصا من إجمالى مائة شخص» يعانون من الصداع فإن معدل الخطورة 
هو ٠,1١‏ متساويا فى ذلك مع معدل الاحتمال. 
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المخاطر النسية (معدلات الخطورة) ومعدلات الاحتمالات: 

نخدم أسلوبا حساب المخاطر والاحتمالات لوصف احتمال حدوث نتيجة 
ما فى إطار مجموعة معينةء (مثل مجموعة تعانى من صداع أو لاتعانى منه). 
إلا أن هذين الأسلوبين يمكن أن يستخدما كذلك فى مقارنة المجموعات (مثل 
المجموعات التجريبية والمجموعات الضدابطة). فى هذه الحالةء يقوم الباحث 
أو المراجع بمقارنة الاحتمال النسبى لحدوث نتيجة ما. يعبر الاحتمال النسبى عن 
خطر حدوث نتيجة معينة فى المجموعة التجريبيةء تتناسب مع خطر حدوث النتيجة 
فى المجموعة الضابطة. أما معدل الاحتمالات فإنه عبارة عن وصف للمقارنة بين 
احتمالات النتائج بين المجموعتين التجريبية والضابطة. يوضح الجدول التالى 
مقارنة بين الخطر النسبى ومعدل الاحتمالات. 

العلاقة بين الخطر النسبى ومعدلات الاحتمالات 


المشاهدة الانتقائية المشاهدة المعتادة 
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الخطر النسبى= معدلات الاحتمال : 


الخطر فى المجموعة التجريبية “+ a‏ /ه4 الاحتمال فى المجمو عة التجريبية” / 4= d‏ ×4 


المجموعة التجريبية b/b+d‏ الاحتمال فى المجمو عة الضابطة د ل/ط ٤×ط‏ 


عندما يقل تكرار النتيجة فى المجموعة التجريبية مقابل المجموعة الضابطةء 
فإن الخطر النسبى» ومعدلات الاحتمالات سوف يكون أقل من واحد. وعلى نحو 
مماثل» فإن كليهما سيكونان أكبر من ١‏ (واحد) فى حال تكرار النتيجة فى 
المجموعتين التجريبية والضابطة. كما أن اتجاه الخطر النسبى ومعدل الاحتمالات 
(أصغر أو أكبر من )١‏ يتخذان نفس المسار. إن درجة خروج (أو ميل) معدل 
الاحتمال والخطر النسبى عن الوحدة» يمكن أن يكونا مختلفين إلى حد كبير. 


تحمیح الدراسات: 

في حالة إذا ما أراد الباحث أو المراجع»ء أن يقوم بتجميع الدراسات التشى 
تحتوى على نتيجة أو تأثير نتيجة أو اثنتين» فإنه يقوم برسم جدول على اُساس ۲ × 
۲ (عمودین رأسين وصفين أفقيين) لكل دراسة. ففى دراسة العلاقة بين مشاهدة 
التلفزيون»ء وارتكاب الأطفال لتصرفات تتسم بالعنف» فإن الجدول سوف يحتوى 
على الأطفال الذين يشاهدون التليفزيون» وأولئك الذين لا يقومون بذلك والذين 
يرتكبون أفعالا عنيفة وأولئك الذين لا يفعلون ذلك. 
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يكون هذا الجدول ۲ × ۲ على هذا النحو : 


اس کی ] رشا ویر 


إوجيداللعنيفة _ | وإ هه 
اعدم وجودافعال عنيفة | ¢ ]| ه4 


ينقسم الرقم إلى مجموعتين هما عدد الأطفال الذين خضعوا للملاحظة (0) 
فى المجموعة التجريبيةء وتأثروا بمشاهدة التلفزيون (وجاء هذا التأثر على شكل 
ارتكاب تصرفات عنيفة) والعدد المتوقع »)8E(‏ وهو عدد الأطفال الذين كان يحتمل 
أن يرتكبوا أفعالا عنيفة فى حالة فشل التجربةء بمعنى عدم وجود تأثير. 

إحصائياء تكون المعالجة على النحو التالى : يتساوى 0 مع ه» إلا أن الرقم 
المتوقع يكون (طا+ه) (+ه) /۸ حيث تمثل ١‏ مجمل عدد المبحوثين فی 
المجموعتين التجريبية والضابطةء من ثم يحسب الفارق (8-0) لكل تجرية. يتم 
تكرار نفس الإجراء لكل التجارب. 


فی حالة عدم وجود تأثیر» ينبغى أن يختلف الفارق (8-0) عشوائيا عن 
الصفر. وعلى ذلك ينبغى أن يكون المجموع الكلى (61)ء المجموع الكلسى - 
( 202 = (67). وأن يختلف عشوائيا عن الصفر » وعندما يقرب مجموع 
المشاركين فى الدراسة (۸) من العدد اللامتتاهى» ينبغى أن يقترب المجموع الكلى 
(61) من الاتساق التام. يمثل المجموع الكلى (61) اللاصفرى» مؤشرا قويا على 
نجاح التجربة فى إحداث تأثير. يمثل معدلات الاحتمالات ( [1/۷] م×ه) حيث يمثل 
۷ مجموع التباينات الفردية) تقييما لصدق الفرق اللاصفرى» مع حدود ثقة بنسبة 
٥‏ تعطى بواسطة اس (دلیل قوة) (1.96/8 1/۷±) حيث يشير 8 إلى عدد 
الانحرافات المعياريةء التى يختلف بواسطتها المجموع الكلى عن الصفر. 
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يلجا بعض الخبراء فى المجالء لاستخدام أسلوب الانحدار المنطقى لاشتقاق 
"آلية لتقدير أقصى احتمالات ومعدلات الاحتمالات المجمعة" (تقدير الخطظر 
النسبی). ينطوى استخدام الانحدار المنطقي على عدة مزاياء منها القدرة على 
التحكم (الضبط) المتزامن لتأثير خصائص تصميم الدراسة» مثل الففات العمرية 
للمبحوثين أو أحوالهم الصحية - المتغيرات التى يمكن افتراضها للتأثير على نتائج 
الدراسة. يساعد استخدام الانحدار المنطقى المراجعين على ضم متغيرات معينة» 
مثل سن المبحو ث أو حالته الصحية فى معادلة الانحدار لتقييم التأثير الناتج عن 
تعديل العلاج. يطلق على هذه المتغيرات لفظ المتغيرات المستقلة (كما تسمى أحيانا 
معامل التغاير» أو التباين المتلازم). عندما يتم رفض فرض التجانس إحصائياء فإنه 
يمكن استخدام أسلوب الانحدار المنطقى للبحث عن الفروق المطردة بين الدراسات. 
أما فى حالة رفض فرض التجانس» وعجز الانحدار المنطقى عن تحقيق نتائج 
مرضية أو مقنعةء لشرح أمس التباين (أو اللاتجانس)» فإن بعض المحللين يوصون 
باستخدام اسلوب تحلیل مکو نات التباين . يمكن استكمال تقييم تأثير العلاج بأساليب 
تقدير الأوزان على أساس دقة التقييم كما يتم استخدام الأهمية النسبيةء أو جودة 
الدراسات الخاضعة للتحليل أو مرجعية المبحوثين لتقنين النتائج. 


مقارنة بين المراجعة الوصفية والتحليل البعدى: 

تتقاسم التحليلات البعدية والمراجعات الوصفية صفتين أساسيتين هما 
الانتظام والقابلية للاستنساخ. فكلاهماء يعتمد على استراتيجيات بحثِة واضحة 
(معلنة)؛ ومعاییر جلية لاختیار دراسات عالية الجودة؛ وعملية مراجعة مقننة› وان 
اختلفا معا فى كيفية تعامل كل منهما مع نتائج واستنتاجات الدراسات التى تشملها 
عملية المراجعة. حيث تعتمد المراجعات الوصفية على خبرات المراجعين والأدلة 
فی تفسیر النتائج و الاستتتاجات» بينما تلجأ التحليلات البعديةء لاستخدام الأساليب 
الإحصائية في تجميع نتائج الدراسات. إذ من الملائم تجميع النتائج فى حالة التزام 
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الدراسات التى تفرز تلك النتائج بأقصى متطلبات معايير الجودة الموضوعة سلفا. 
هنا ينبغى على المراجع» أن يلم بالفروق بين المراجعات الوصفية والإحصائية 
بحيث يستطيع اتخاذ القرار الملائم بشأن استخدام أيهما فى إجراء المراجعة التسى 
ينوى إجراءها. 

وفيما يلى بعض أمثلة على التحليلات البعدية الموجودة فى التراث: 


Feder. G. S.. Hutson, M.. Ramsay, J., & Taket. A. R. (2006). Women exposed t0 inti 
me partner violence. Archives af Intemal Medicine, 166, 23-37. 

Goldberg. W. A.,. Prause, J., Lucas-Thompson, R., & Himsel, A. (2008). Maternal 
employment and children's achievement in context: A meta-analysis of four 
decades of research. Psychological Bulletin, 134, 77-108. 

Grabe. S.. Ward, lL. M.. & Hyde, J. S. (2008). Role of the media in body image con- 
cerns among women: A meta-analysis of experimental and correlational studies, 
Psychological Bulletin. 134, 460476. 

Julter, F.. & van Uzendoorn. M. H. (2007). Adoptees do not lack self-esteem: A meta- 
analysis of studies on self-estecın of transracial, international, and domestic 
adoptces. Psychological Bulletin, 133, 1067-1083. 

Lemstra. M.. Bennett, N. R.. Neudorf, C.. Kunst, A.. Nannapaneni, U., Warren, L. M., 
et al. (2008). A meta-analysis of marijuana and alcohol use by socio-economic 
stalus in adolescents aged 10-15 years. Canadian Journal of Public Health, 99, 
172-177. 

Rhodes, R. E., & Smith, N, E. 1. (2006). Personally correlates of physical activity: A 
revicw and meta-analysis. British Journal of Sports Medicine, 40, 958-965. 
Ried, K.. Frank, O. R.. Stocks, N. P., Fukler, P.. & Sullivan, T. (2008). Effect of garlic 
on blood pressure: A systematic revicw and meta-analysis. BMC Cardiovascular 

Disorders, 8, 13. 
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ملخص بالنقاط الأساسية فى الفصل 


تستخدم مراجعات التراث البحثى فى وصف الحالة الراهنة للمعرفة فى 
مجال معين» وتبرير الحاجة لإجراء أبحاث جديدةء وتفسير نتائج الدراسات» 
ووصف نوعية (جودة) البحوث . 

تعتمد المراجعات الوصفية على المعرفة والخبرة التى يتمتع بها المراجعون 
فى تحديدء وتفسير أوجه التشابه والاختلاف الموجودة فى أهداف ومناهج ونتائج 
التراث البحثى. يلجا المراجعون لاستخدام المراجعات الوصفيةء عندما يتعذر وجود 
أو ندرة الدراسات التجريبية العشوائية المنضبطةء وأبحاث تقوم على الملاحظة 
٠‏ المنهجية المحبوكة. 
يتم استخدام التحليلات البعدية عند توافر الدراسات التجريبيةء وتلك التى 
تعتمد على الملاحظة المنهجية المحكمة. تعتمد التحليلات البعدية على الأساليب 
الإحصائية المعتمدة لتجميع نتائج الدراسات المنفصلة. 

فيما يلى أسئلة سبعة ينبغى على المراجع طرحهاء عند استخدامه للتحليل 
البعدى فى مراجعة التراث البحثي. 

1- هل تم تحديد أهداف التحليل البعدى على نحو جلی؟ نقصد بالأهداف 
الأغراض التى يستهدف التحليل البعدى إنجازهاء تتنوع الموضوعات التى 
تخضع للتحليل البعدى بحيث تشتمل على موضوعات مثل برامج حظر 
التدخين فى المدارس» والاضطرابات المصاحبة لممارسة القمار لدى 
المراهقين» واختيارات المستهلكين والدعاية التجارية التى تغوى 
المستهلكين لاقتتاء سلع بعينهاء والولادة القيصرية وما يترتب عليهمامن 
آثار سيكولوجية على الأم » وفعالية الحقن الوريدى أثناء النوبات القلبية 
الحادةء أو العلاج بالصدمات الكهربائية لمرضى الاكتئاب. 


ونظرا لأن التحليل البعدى يعتبر فى جوهره منهجاء فإنه يتبع نفس الأسلوب 
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الذى تسير عليه مناهج البحثء حيث يتريع تحديد أهداف الدراسة (تساؤلات البحث 
والفروض التى تحاول فحصها) على قمة اهتماماته. هناء يحتاج المراجع إلى 
الإلمام بأهداف التحليل البعدى حتى يتمكن من تقييم ملاءمة معايير» ضح واستبعاد 
دراسات بعينها إلى عملية التحليل البعدى»ء وليتمكن كذلك من تقرير مدى تلاؤم 
الأساليب المنهجية المستخدمة فى تجميیع الدراسات (المنفصلة) وصواب 
الاستتتاجات التى انتهت إليها. 
مراجعة التراث البحثى» سواء كانت وصفية أم كانت معتمدة على أساليب 
التحليل البعدى» لعملية تنقية (فلترة) عبر استخدام أسلوبين لفرز الصلاحية, 
أولهماء هو الفرز العملى الذى يحدد الدراسات التى يحتمل ضمها لعملية 
المراجعةء نظرا لاتصالها الوثيق بموضوع الدراسةء وبأنها منشورة فى 
دوريات علمية مرموقةء وما إلى ذلك. أما الفرز الثانى فإنه يتعلق بجودة 
الدراسةء والتى تى بتحديد أفضل الدراسات المتاحةء أى تلك التى تسم 
بالالتزام الصارم بالمناهج التى يعتمدها العلماء والباحثون فى جمع الأدلة 
الصائبة. 
-٣‏ هل هناك اقتناع بصواب الاستراتيجيات البحثية ؟ هل تتمتع استراتيجيات 
البحث بالكفاءة المطلوبة؟ 
تعتبر مسوح التراث البحثى سواء يدوياء أو إلكترونيا فضلا عن الاستئناس 
بآراء الخبراء من المهام الاعتيادية التى تشتمل عليها عمليات مراجعة التراث البحثى. 
ينبغى على المراجع فى حالة استخدام التحليل البعدى خصوصاء ضرورة 
التأكد من احتوائه على بيانات عن الأبحاث الجارية التى لم يتم نشرها بعد فى 
الدوريات التى تتبع نظام تحكيم الأنداد (الأقران). يترتب على إخفاق التحليل 
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الدراسات المنشورة دون وجه حق. فالدراسات المنشورة تختلف عن تلك التى لم 
تنشر بعد» فى احتواء الأولى على نتائج إيجابية؛ بينما لا تحظى الدراسات ذات 
النتائج السلبيةء أو التى لا تكشف عن فروق بين المجموعات الدراسية (تجريبية 
وضابطة) بالنشر بنفس القدر. 
-٤‏ هل هناك بروتوكول مقنن لفرز التراث البحثى؟ عادة ما يقوم مراجعان أو 
أكثر» بتقرير مدى جودة مجمل الدراسات التى ينبغى إخضاعها للمراجعة. 


ينبغى على المراجع أن يقوم بتجهيز (إعداد) بروتوكول لعملية الفرز, إذا 
ما أراد للمراجعة التى ينوى إنجازها أن تتسم بالاضطراد والاتساق. ونعنى 
ببروتوكول الفرز» إجراء المراجعات على نحو موحد يدخل فى هذا الإطار إخفاء 
اسم مؤلف الدراسةء وأهدافهاء وموقع إجرائهاء و طبيعة التجربة وذلك بهدف تقليل 
حجم التحيز لمراجعة دراسات بعينها دون أخرى. إثر انتهاء كل مراجع من عملية 
المراجعةء تتم المقارنة بين النتائج التى انتهى إليها المراجعون. عادة ماتخضع 
الاختلافات فى نتائج المراجعات» لمفاوضات تجرى بين المراجعين أنفسهم أو 
بانتداب شخص ثالث يقوم بدور المحكم» أو المعيار الذهبى لحسم تلك الاختلافات. 

-٥‏ هل يوجد بروتوكول مقنن لجمع البيانات؟ بمجرد اختيار الدراسات يتم 
إخضاعها للمراجعةء واستخلاص المعلومات منها. وكما كان الحال فى 
عملية الفرزء فإن جمع البيانات الصادقةء غالبا ما يتطلب وجود اثنين من 
المراجعين على الأقل يستخدمان بروتوكولا مقننا فى تلك العملية. 

-٦‏ هل يقدم مولفو الدراسات مبررات لتجميع نتائج دراساتهم؟ يعتبر قيام 
المراجع بتجميع نتائج الدراسات الفردية (المتفصلة) لصياغة إجراء أو 
مقياس ملخص من الفرضيات الشائعة الكامنة»ء وراء اللجوء لاستخدام 
التحليل البعدى فى المراجعةء واعتبار تجانس كافة النتائج على أساس أنها 
تعكس نفس التأثير الحقيقى. ولو ثبتت صحة هذه الفرضية»ء فإنه عند تجميع 
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نائج الدراسات» فإنه يتم التخلص من الأخطاء العشوائيةء وسينتهى الأمر 
بإجراء تحلیل بعدی واحد. يتساوی كلا المدخلين فى حالة تجانس تأثير 
المعالجة بين كل الدراسات. 


۷- هل يحتوى تقرير الدراسة على نتائج واستنتاجات الدراسة وجوانسب 
القصور التى قد تشوبها ؟ تشير نتائج الدراسة إلى الأرقام والنسب 
(المعدلات) الفعليةء ومعدلات الفروق أو الاحتمالات ومعدلات الخطورة 
وفترات الثقة وما إلى ذلك من النتائج الإحصائية . أما الاستنتاجاات فإنها 
عبارة عن» استدلالات مستمدة من البيانات. أما جوانب القصور فاإنها 
تتمثل فى التهديد الذى يتعرض له الصدق الداخلى والخارجى للبيانات» 
نتيجة أخطاء فى سحب العينة أو تصميم البحث أو جم البيانات 
أو التساؤ لات البحثية التى لم تستكشف بعد أو فشلت الدراسات فى الإجاببة 
عليها. 


400 


التمارد ین 


-١‏ هل هذه العبارات التى تقارن بين المراجعات الوصفيةء ومراجعات التحليل 
البعدى حقيقية أم زائفة ؟ مع شرح أسباب اختيار أحد البديلين. 
-١‏ ۾ - تعتمد المراجعات الوصفية عامة على الدراسات الوصفية ولیس 
-١‏ ط- تؤدى مراجعات التحليل البعدى إلى إنتاج معلومات أفضل 
(أدق) مقارنة بالمراجعات الوصفية. 
“٠ -١‏ يحتاج المراجع إلى التدريب على الأساليب الإحصائيةء كى يتقن 
استخدام التحليل البعدى. 
١-ل-‏ يتلاعءم تطبيق التحليل البعدى مع التراث البحثشى فى مجالات 
بعینها ”دون أخرى- مثل الصحة والطب؛ حیث تستخدم الدراسات 
التجريبية العشوائية والتجارب الفعلية. 
۲- ه - يتم تطبيق التحليل البعدى على الدراسات التى تَقَيّم برامج تشجيع 
انتظام التلاميذ فى المدارس. قم بقراءة المستخلص الوجيز (مثل تصميم 
البحث واستراتيجية البحث» ومعايير الجودة التى تم حذفها بهدف الإيجاز) 
للتحليل البعدى والنتائج التى تترتب عليه. اكتب النتائج مستخدما المعلومات 
الهدف : تحسين معدلات انتظام التلاميذ فى صفوف الدراسة 
المبحوثون (المشاركون فى الدراسة) : ينتمى المشاركون فى الدراسة إلسى 
أربع فئات عمرية هی (۱) من ۸ إلى ٠١‏ سنوات» (۲) من ١١‏ إلى ١١‏ سنةء (۳) 
من ٠٤‏ إلى )٤( › ١١‏ من ۱۷ فأكبر. 
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البرنامج التجريبى : هناك خمسة أنماط من البرامج المتاحة فى أدبيات 
البحث ألا وهى : (أ) خطابات مرسلة من مديرى المدارس إلى أولياء الأمورء (ب) 
مكالمات هاتفية من مديرى المدارس إلى أولياء الأمورء (ج) إرسال مواد توعوية 
تبرز أهمية انتظام التلاميذ قى الحضور للمدارس» لجميع أفراد الأسرةء (د) إبرام 
عقود بین المدرسة والتلاميذء يلتزم فيها هؤلاء بالانتظام فى الحضور للمدارس 
ضمن سلوكيات تربوية أخرى فى بنود العقدء وأخيرا (ه) عقد اجتماعات بين 
أولياء الأمور ومديرى المدارس والمدرسين. 

التحليل : تم حساب احتمالات الانتظام فى الدراسة باعتباره يمثل عدد 
التلاميذ المنتمين لفئات عمرية معينةء الذين انتظموا فى الدراسة مقسوما على عدد 
التلاميذ الذين لم ينتظموا فى ذلك. تم حساب معدل احتمالات نسبة الفروق (0۸)(° 
باعتبارها احتمالات الانتظام فى الدراسةء بالنسبة للمجموعة التجريبية التسى 
خضعت للبرنامج التجريبى مقسوما على معدلات الانتظام الدراسى لدى المجموعة 
الضابطة. إذا زاد معدل الاحتمال عن واحد صحيجح () فإنه يشير إلى تأثر 
إيجابى للبرنامج التجريبى على الانتظام فى الذهاب للمدارس. تخضضع التقديرات 
التى تفرز ها الدراسات الفردية (المنقصلة) لنفس النمط التجريبى لاختبار التجانس 
-أى توافق النتائج التى انتهت إليها مختلف الدراسات تم استخدام أسلوب إحصائى 
لتجميع معدلات احتمالات التجانس فى الدراسات الفردية (المنفصلة) لنفس النمط 
من أنماط التجريب. هذاء وقد تم حساب فترات الثفة التى بلغت %49 بالنسبة 
لمعدلات احتمال الدراسات الفردية (المنفصلة)ء و معدلات الاحتمالات الموجزة. 


—m 


Odds Ratio J اختصار‎ (*) 
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النتائلج 


معدل ا ا نمط البرنامج والفئة العمرية 
%۹١ (‏ فترة ثقة) للمبحوث 
الرسائل البريدية ۾ 
to 2.70)‏ 1.30( 1.9 662 11-3 
to 13.60(‏ 2.40( 5.60 192 14-16 
plus 883 1.69 (0.86 t0 3.35(‏ 17 
t0 2.92(‏ 1.69( 2.17 1.737 الإجمالي 
الاتصالات الهاتفية 
to 59.30(‏ 1.30( .7.7 50 80-10 
to 10.17)‏ 0.74( 2.70 50 11-13 
to 13.30)‏ 1.90( 4.90 184 14-16 
plus 424 2.10 (1.16 to 3.73)‏ 17 
(3.73 0ا 1.93) 2.88 708 الإجمالي 
المواد التوعوية 
to 1.46)‏ 0.48( 0.84 247 8-10 
t0 15.87(‏ 3.821.00 60 11-13 
to 7.19)‏ 0.63( 2.10 60 14-16 
plus 50 3.27 )0.87 t0 12.72(‏ 17 
to 5.61)‏ 1.51( 2.91 417 الإجمالي 
التعاقدات 8 
to 2.98(‏ 0.60( 1.36 123 14-16 
plus 50 4.57 (1.19 to 18.31)‏ 17 
to 3.45)‏ 104( 1.89 173 الإجمالي 
الاجتماعات 
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و و و ل ج ا اا ص 


195 1.46 (0.79 t0 2.71( 
2.055 1.66 (1.35 to 2.04) 
2.20 1.64 (1.36 to 1.98( 


NMOL ON‏ ا س 


۸. بيانات النتيجة بالنسبة للفئة العمرية من ۸ إلى ١‏ سنوات: لا متجانسة. 


14-16 
17 plus 


۱۰ بیانات النتيجة كانت لا متجانسة بالنسبة للفئتين العمريتين من ^ إلى‎ .B 
سنة.‎ ١١ إلى‎ ١١ سنوات ومن‎ 
٠١ بيانات النتيجة كانت لا متجانسة بالنسبة للفئتين العمريتين من ۸ إلى‎ .٤ 


سنوات ومن ١١‏ إلى ١١‏ سنة. 
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الإجابات 


١-و-‏ الإجابة غير صحيحة (زائفة) فالمراجعات الوصفية تعتمد على كل 
من الدراسات التجريبيةء وتلك التى تعتمد على الملاحظة. 

١-ط‏ - الإجابة : غير صحيحة (زائفة) . فالتحليل البعدى وكذلك التحليلات 
الوصفية يعتمدان على جودة البيانات المتاحةء والخبرات والمهارة التى تتم 
بها معالجة تلك البيانات. من المحتمل كذلك وجود مراجعة وصفية ممتازة 
وتحليل بعدى ركيك (على عكس ما هو شائع). فعلى المستوى النظرى؛ 
يتميز التحليل البعدى عن المراجعة الوصفيةء بسبب الافقراض المنطقى 
القائل بأنه من المحتمل أن تتمتع عدة دراسات متميزة صغيرة الحجم بقوة 
أكبر من تلك التى يقتصر تميزها على بعض الدراسات التجرييبة المحبوكة. 
-٠-١‏ الإجابة صحيحة (حقيقية) . ينبغى على المراجع أن يتلقئ تدريبا على 
الأساليب الإحصائيةء حتى يتمكن من إتقان التحليل البعدى. عموماء يعتبر 
الإلمام بمنطق التحليل الإحصائى وفهم كيفية تفسير البيانات الإحصائية من 
أساسيات استخدام التحليل البعدى. 

١-ل-‏ الإجابة غير صحيحة (زائفة). يمكن تطبيق التحليل البعدى فى كافة 
المجالات. ففى الغالب لا يمكن استخدام هذا الأسلوب فى كثير من 
المجالات» حيث لا توجد دراسات تجريبية أو لا تركز على النتائج أو لا 
تقدم وصفا لمناهج الدراسة ونتائجها على نحو دقيق. عموما » استرعت 
مناهج البحث ومنها منهج التحليل البعدى قدرا كبيرا من اهتمام الباحثين 
فى مجالى الطب والصحة. 
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۲- النتائج : أثبتت النتائج فعالية الخطابات التى ترسلها إدارات المدارس 
إلى أولياء أمور التلاميذ بخصوص تحسين معدلات انتظام أبنائهم فسى 
الذهاب للمدرسة» بالنسبة للأطفال فى الفئة العمرية ممن ١١‏ سنة فأكثر 
(معدل الاحتمال المجمع = ۲,۲ ٥‏ فترة ثقة : من ۱,۷ إلى ۲,۹۹). أما 
المكالمات الهاتفية فقد كانت فعالة مع التلاميذ فى كافة الفئات العمرية» حيث 
کان معدل الاحتمال (0۸) ۲,۹ %۹٥(‏ فترة ثقة : من ۱,۹ إلى .)٤,۳‏ كما 
ثبتت المواد التوعوية هى الأخرى فعاليتها فى تحسين معدلات الانتظام فى 
الدراسة بالنسية للأطفال فى كافة الفئات العمرية (معدل الاحتمال ۲,۹ »› 
٥‏ فترة ثقة : من ٠,١‏ إلى )٠,1‏ . أما التلاميذ فى الفئة العمرية من ٠٤١‏ 
عاما إلى ١١‏ عاما فأكثر فقد تفاعلوا أكثر مع العقود والاجتماعات (معدل 
احتمالات = %۹١5 ١,۹‏ فترة هة : من ٠,٤١‏ إلى ),١‏ (ومعدل احتمال = 
%٩٩9 ٤‏ فترة ثقة : من ٠,٤‏ إلى ٠,۹‏ على التوالى). تم استبعاد النتائج 
الخاصة بالأطفال الأصغر سنا من مجمل النتائج المجمعة»ء نظرا للتناقض 
(اللا تجانس) الذى غلب عليها فى التدخلات التجريبية الثلاثة. 
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التحليل البعدى : فى حالة اهتمام المراجع بأسلوب التحليل البعدىء» فإنه يجد 
ضالته فی قاعدة بیانات 'کوشران' على موقع الشبكة العنكبوتية وعنوانه الإلكترونى 
هو vww.coeh ran e.0‏ الذی یتیح موجزا إر شادياء يحتوى على تعريفات لكافة 
المصطلحات (البحثة) الرئيسية (مثل العدد المحتاج للمعالجة ]NN1[‏ والتجانس» 
وما إلى ذلك). كما يحتوى الموقع كذلك على المتات من نماذج التحليلات البعدية. 


ملاحظات: 
-٤‏ انظر فى ذلك القصلين الثانى والثالت؛ للتعرف على معايير الضم 
والاستبعاد. 


-٠‏ انظر فى ذلك الفصل الأول» للحصول على معلومات كاملة حول كيفية 
البحث فى التراث البحثى. 

-٦‏ انظر فى ذلك الفصل الثالث» للحصول على معلومات كاملة عن 
۷- ارجع إلى الفصل الرابع» للحصول على معلومات كاملة عن عملية جمع 
البيانات. 

۸- ارجع إلى الفصل الرابع» للحصول على معلومات كاملة عن كيفية تطبيع 
أسلوب "ابا" الإحصائى. 

۹- انظر الفصل الثانى» الذى يناقش موضوع الصدق الداخلى والخارجى. 

-٠١‏ انظر فى ذلك الفصل الرابعء الذى يناقش موضوع "كابا" الإحصائى. 
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Annual report 
Apriori comparison 
Aptitude 
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Archival 
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Axioms 


Post-hoc comparison 
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Cut a deal يبرم صفقة‎ 
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Cyber ۰ فضائی‎ 
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Decipher حل رموز الشيفرة‎ 
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العالمى للفكر الإسلامى؛ وتقابة المهندسين. 
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عواطف عبد الرحمن (۱۹۸۳). ملاحظات أولية حول تحليل المضمون فى : 
ندوة مشكلة المنهج فى ندوة مشكلة المنهج فى بحوث العلوم الاجتماعيةء 
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البحث فى علم الإنسان "الأنثربولوجيا". الرياض: دار المريخ للنشر. 

فهمى حامد عبد الكريم (۱۹۹۲). استخدام أسلوب المحاكاة فى تحليل 
المشكلات الدولية- جامعة القاهرة كلية الاقتصاد والعلوم السياسية. أطروحة 
ماجستیر ۔ 

فيصل السالم» وتوفيق فرح .)۱۹۸١(‏ أسلوب البحث العلمى فى البحوث 
السياسية. الكويت: وكالة المطبوعات. 

فيصل يونس» وأمانى يحيى» ومايسة جمعة» وحسنين كشك .)۱۹۹٩(‏ بعض 
الجوانب الأخلاقية بالباحثين الميدانيين؛ دراسة استطلاعية. فى : مؤتمر 
أخلاقيات البحث العلمی الاجتماعی» (القاهر۱۸-۱۱۶ آکتوبر )٠۹٠١‏ تحرير 
ناهد صالح. القاهرة : المركز القومى للبحوث الاجتماعية والجنائية. ص ص 
Y-1 ۹‏ 1۳ [ 

قدری محمود حفنى» والعارف بالل محمد الغندور (۱۹۸۷). أصول القياس 
والبحث العلمى. القاهرة: دار آتون للنشر. 

كمال المنوفى .)۱۹۸٤(‏ مقدمة فى مناهج وطرق البحث فى علم السياسة. 
الكويت: وكالة المطبوعات. 

ليكليرك» رينيه .)۱۹۹١(‏ المنهج التجريبى؛ تاريخه ومستقبله» ترجمة حامد 
طاهر. القاهرة: مكتبة الأنجلو المصرية. 

محمد جمال الدين عبد الحميد (۱۹۸۷). أسلوب التحليل البعدى لنتائج 
البحوث والدراسات السابقة. حولية كلية التربية (جامعة قطر). مج٥.‏ ص 
ص .۳٥۷-۳۱١‏ 
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محمد حسن غامرى (۱۹۸۲). المناهج الأنثريولوجية. الاسكندرية: المركز 


العربى للنشر والتوزيع. 
محمد زیان عمر (۱۹۸۳). البحث العلمى»ء مناهجه وتقنياته. جدة: دار 
الشروق للنشر والتوزيع والطباعة. 


محمد سمير الجوهرى .)۱۹۸١(‏ البحث العلمى؛ الأسس والقواعد. طا. 
القاهرة: وكالة الشرق التجارية. 

محمد شومان (۱۹۹۹). الموضوعية والتحيز فى قياسات الرأى العام. متبر 
الشرق. مج ع۶٥۱‏ (سبتمبر ۱۹۹۹) ص ص .۲٠٦-۲١‏ 

محمد عبده محجوب .)۱۹۸٥(‏ طرق البحث الأنثربولوجى» النسق القرابسى. 
الإسكندرية: دار المعرفة الجامعية. 

محمد على محمد .)۱۹۸٤(‏ علم الاجتماع والمنهج العلمى؛ دراسة فى 
طرائق البحث وأساليبه. ط۳. الإسكندرية: دار المعرفة الجامعية. 

محمد علی محمد .)۱۹۸٥(‏ البحث الاجتماعى. الإسكندرية: دار المعرفة 


الجامعية. 
محمد فتحی الشنیطی (۱۹۷۰). أسس المنطق والمنهج العلمى. بيروت: دار 
النهضة العربية. 


محمد محمد الهادی .)١ ۹۹٥(‏ أساليب إعداد وتوثيق البحوث العلمية. 
القاهرة: المكتبة الأكاديمية. 

محمد محمود الجوهرى .)۱۹۷١(‏ دراسة المجتمع بين الامبيريقية والتنظير. 
الفكر المعاصر. ع ٩٩‏ (إبريل۱۹۷۰) ص ص .1۸-٦1‏ 

محمد محمود الجوهرى .)۱۹۷١(‏ فكرة النمط فى العلوم الاجتماعية. الفكر 
المعاصر. ع٠۷‏ (دیسمبر ۱۹۷۰). ص ص .۲٥-۱۸‏ 

محمد محمود الجوهری (۱۹۷۲). منهج فی بناء المجتمع المصرى. الكاتب. 
س ۱۲“ ع ۷ ل(ینایر ۱۹۷۲). ص ص .۹٦-۲۸‏ 

محمد محمود الجوهرى وعبداش الخريجى .)۱۹۹١(‏ طرق البحث 
الاجتماعى. طه. الإسكندرية: دار المعرفة الجامعية. 
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محمود قاسم .)۱۹١١(‏ المنطق الحديث ومناهج البحث. طا القاهرة: دار 
المعارف. 
مصطفى عمر التير .)٠۱۹۹١(‏ مقدمة فى مبادئ وأسس البحث الاجتماعى. 
ط٣.‏ طرايلس» (ليبيا): الجامعة المفتوحة. 
مصطفى ناجى (۱۹۹۸). النظرية والمنهجية والتقنية؛ ثلاثية البحث العلممى. 
فى : مناهج البحث فى العلوم الاجتماعية والإنسانيةء بحوث ألقيت فى الحلقة 
الدراسية الأولى لكلية الآداب بجامعة الکویت» الکویت : )۱۹۸۷-۱۹۸٩(‏ 
تقدير وتحرير جابر أحمد عصفور. ط. الكويت: مكتبة دار العروبة للنشر 
والتوزیع. ص ص .۷٥-۳۹‏ 
مناهج البحث الاجتماعى وأدواته (۱۹۷۹) فى : قراءات معاصرة فى علم 
الاجتماع» ترجمة وتقديم محمد على محمد وعلياء شكرى» ومحمد الجوهرى. 
ط؟. القاهرة: دار الكتاب للتوزيع. 
نادر فرجانى .)۱۹۹١(‏ أخلاقيات البحث الاجتماعى فى البلدان المتخلفة بين 
الحكومى والخاص. فى : موتمر أخلاقيات البحث العلمى الاجتماعی» -١١‏ 
۸ أكتوبر/ تحرير ناهد صالح. القاهرة : المركز القومى للبحوث 
الاجتماعية والجنائية. ص ص .۸۲-٦١‏ ۰ 
ناهد صالح (۱۹۸۳). دراسة فى سوسيولوجيا مناهج البحث العلمى. فى : 
ندوة نحو علم اجتماع عربی» آبو ظبى ۲۸-۲١‏ أبريل 1۹۸۳. القاهرة : 
المركز الإقليمى العربى للبحوث والتوثيق فى العلوم الاجتماعية. ص ص 
£41-۳. 
ناهد صالح .)۱۹۹١(‏ الموضوعية والتحيز فى قياس الرأى العام التصميم 
والاختيار المتحيز لعينات الرأى العام. المجلة الاجتماعية القومية. مج ٣۳ء‏ 
ع ع۲ (ینایر / مایو ٦۱۹۹)۔‏ ص ص ۱۹۹-۱۹۳. 
نايف بلكوز (۱۹۸۲). مناهج البحث فى العلوم الاجتماعية. دمشق: جامعة 
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أحمد محمد الشامى 
أسامة الخولى 
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EDI 
ESV Tor oY oY 


محمد الجوهرى 1۹ 
محمد جمال الدين عبدالحميد c1‏ 
محمد حسن غامری 7 
محمد زیان عمر e‏ 
محمد سمير الجوهرى El‏ 
محمد شومان El‏ 
محمد عبده محجوب Ha‏ 
محمد على محمد EAST‏ 
محمد فتحى الشنيطى a‏ 
محمد فتحی عبدالهادی ۱۹ 
محمد محمد الهادى e‏ 
محمد محمود الجوهرى SV‏ 
مركز البحوث والدراسات السياسية بجامعة القاهرة ١‏ 


مصطفی حمدی f‏ 

مصطفى عمر التير ۷ 

مصطفی ناجی ¥ 
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موران 


نادر فرجانی 4۸ 
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يسرية محمد زايد 1۹ 
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مسرد الموضوعات 
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اختبار "ت" Vo NEE Tf STE eYTY‏ 
اختبار S۸1‏ ۲۹۱ 
أخلاقيات البحث العلمى : SAE‏ 
إدارة البرمجيات الببليو جر افية 1۰۷ 
ارتفاع ضغط الدم TAF eTY4 T17 TIT‏ 
استرجاع المعلومات ۱۹ 
استنتاجات الدراسة VY Yor Yor fao AYY MoV NE AEF‏ 
اضطراب التواء الوجه TV OV‏ 
اضطرابات ضغوط ما بعد الصدمة oN «eo‏ 
الاتجاه Yo" «Yoo‏ 
الأداء الاجتماعى Ir‏ 
الأداء البدنى 1۳ 
الأداء العقلى 1۳ 
الآداب 
قواعد بیانات HH‏ 


Vo SYS Ye TT oYoeT AAI IAA CAY AAO JAE NoY الأساليب الإحصائية‎ 
CeO foe CTV CTY CTY CTY (Foo EFYTY (YoY Yol (YEY TY 


IT o6۹ 
1Y e الأساليب الكيفية‎ 
۲٦ الأساليب الوصفية‎ 
IY CTY FYI TIA ۹ الاستخلاص‎ 

الأطروحات 
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۲ ببلیر جر افیات‎ 
OEY OTT OOTY ATI CAE OYY Vs 1۹ AY oV c00 £۹ 2۸4 0۲ الأطفال‎ 
CVA IVI VAS YITIITY ATT ATE A1 oT oY Nos £۹ 
CTT EOTYTYT eA TTY OYY oT o OTYA CYTTY Y4 (Ye ATT AV 
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VT (To سلوك‎ 
«T10 YoY TTY CTT oTIT 01° 014 (OV (OO EV fo CEE Yo الاكتذاب‎ 
SÎ 
٤ اضطرابات‎ 
TIT 111 الالتياب‎ 
1۲ الأمراض النفسية‎ 


oft AeoYT A1 Ae AT VI MO TE OAY T° COA OTA CTV AY (Yo الإنترنت‎ 
ESYTT TAV YNe Veo Noe Y Noe 


الأنثربولوجيا Eo U o‏ 
الأنثربولوجيا + 1۰ 
الانسانيات SEVAY‏ 
ببلیو جر افیات 1۲ 

الانسحاب 14۲ 
الببليوجرافيات T44 o1‏ 
البحث الاجتماعى CLAVE EEE EET N‏ 
البحث الإلكترونى TALOAYENSAAELAT TESTIS‏ 
البحث التاريخى EE:‏ 
البحث باستخدام اسم الدورية 11 TAA IIE AIT MIT‏ 
البحث باستخدام اسم المؤلف Vv‏ 
البحث باستخدام عنوان الوثيقة A0‏ 
البحوث التجريبية ا 
البحوث الكيفية TVT YVY TAA TTT YO Yeo TS ELNY‏ 
البحوث شبه التجريبية ٤١‏ 
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البرمجيات الببليوجرافية £1 
البوب ميد EDÎ‏ 
التثليث (المنهجي) ETAT‏ 
التجانس SVs Se TYY Ys IY‏ 
التحصيل الأكاديمى 4110۲ 
التحليل البعدى To TIE CFTIY PTY FY CFTT OFFY FTY F۹ TV‏ 


eTAI TA‘ TY TV1 cTYo CTVY CTYY eTYY CTV CTIA CTIY CTT 
Sel eA fSeV co Toco T1 FA eTAA eTAY eTAT TAO TAS 
SETCEITEIYT 


٦ التحليل البعدي‎ 
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التصميمات الفوجية 10۹4 
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TIE TVA TYA <1۹ Tor 


المسوح المقطعية 1 1 
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eT °1 CAS CAT EYI A4 1Y المضادات الحيوية‎ 


۳٦ المعاملات البوليانية‎ 
ETT ALANA AA المعلومات - استرجاع‎ 
EYe eV VY TY YT SYY FYI AT «of المعيار الذهبى‎ 
المفاصل‎ 

AYA التهاب‎ 
١ المقالات المنشورة إلكترونيا‎ 
STV VV VT VT YY OI NANE المكانز‎ 


ATT ATO OTE NY Me A Ne (OV (OO Of OFT T1 Ne 1۲ الملاحظة‎ 
cYTIT oTef (YoY (TOY (TOY YY CTI oY ° AIIA 141 11۹ Nef 
tI EYO SIV EIT CET cS e O CTAT «Too CTTYT (YARA TTS 


Yoo «of (oF الملاحظة الدقيقة‎ 
SEV ETNA AT TY AA المنطق‎ 
٤ المنطق البولياني‎ 
SO TAR I۹۸4 المنهج التجريبى‎ 
۳٤١ المهاجرون الأسيويون‎ 
EASE“ الموضوعية والتحيز‎ 
EY OTT TVV Fo TOT EYIY No oe AT c0۹ الميدلاين‎ 
النتانج‎ 
YAT Nef No تحلیل‎ 
1r الوسط المرجح‎ 
اليأس‎ 
4 اضطر ابات‎ 


تجمیع النتائج ر Sef TA oTVYT TYY TTT‏ 
تحليل المضمون E:‏ 
تدريب المدرسين 
برامج IYA AYY‏ 
تصممیات التفويج ۰ 
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Vo Af AFo ATE ATT STI ATAAYE MY. A.0 تصميم البحث‎ 
TYE T14 oY CYAA TTY co Cc. © 3۹۹ IA AY "1 TAA 
ETT cfoA TVT TEE TTT TTA 


تصميم البحوث LEN TIV AAIV AIT ATA ATE ATI ATE AMT NM‏ 
تقارير الإجماع 1۲۱ 
تقييم البحوث o‏ 
توثيق اليحوث العلمية El‏ 
(ث) 
ثبات إعادة الاختبار 14 Yo‏ 
ثبات التقدير بين الباحثين Ve‏ 
ثبات الصيغ المتكافنة .۷ 
ثبات تقدير الباحث الفرد Ve T1۸‏ 
ثلاثية البحث العلمى £۷ 


)ج( 


A11 11 EAE AVY OAVT YY EEA Moe ۲ جمع البيانات‎ 
YE“ TYA CYTIACTIACTIE CTI CY OTA Telos Ye o Voe 
c90 TAY TAT TASE TAY eYVYT c14 TTY CYT oY Te Vor YoY 
cSeA CTVI TV F14 FE TYE CTIVY TIO Tea cele oo (Y۹ ¥ 

SET 

جودة مناهج اليحث 11 


)د( 


دراسة الحالة 
تصمیمات 1۲۱ 
د( 
رهاب الأجانب ffe No4 Mo^4‏ 
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زنا المحار م 


سرطان القولون 
سیناهیل 


شبكة العلوم 


صدق المعيار 
صياغة تقارير البحث 


عدم الاستجابة 
علم الاجتماع 

ببلیوجرافیات 
علم الإنسان 
عوامل الربط المنطقى 

(ق) 

قاعدة البيانات الأكاديمية الموسعة(S۸۲۴؟۸A8)‏ 
قاعدة بيانات "كوشيران" للمراجعات الممنهجة 
قاعدة بیانات ¢e‌spم1‏ 
قاعدة بيانات JST0R‏ 
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7١ 


1o00 Ao 


۳۹٦ ۹ 


\I1€ IY 1 A2 £ TY <1 


To (YY (1 
VI T17 
۲ 


TV41 "1° IA ۲ 
SEVCSEACEET OTIT ATA 
1۳ 


انظر الأنثربولوجيا 
انظر عوامل الربط المنطقي 


11 
TT o11 <0۹ 
1١ 
11 


قاعدة بياتات وز×مNءإ×م‏ الأكاديمية T1‏ 


قاعدة بيانات LL 8A‏ 
قاعدة بيانات NEAT PsycINFO‏ 
قاع lııنiٽ Scientific American‏ ۳ 
قاعدة بیانات أرشيف الدوريژت Periodicals Archive Online‏ 1۲ 
قاعدة بیانات الأطروحات )یع ۴٣0 Qu‏ ۲ 
قاعدة بيانات البحوث التربرية(٥)۸1٤)‏ ا 
قاعدة بيانات المراجعات القبلية فى علوم الحياة 1 


قواعد البيانات الإلكترونية T47 TAT ETAY ۹A 01۰۹ 01۰1 (OA TATE‏ 
قراعد البیانات الببلیوجرافية 1 > ۳1 ۳۲ £ ۳۸> 0۸ 0۹< .1( 1° :¥ YY‏ 
A‏ 40 11۹ 
قياسات الرأى العام 1 
(ك) 
كشاف الاستشهادات المرجعية فى الآداب والدراسات الإنlnنية Arts & Humanities‏ 
Citation [Index‏ 1۰ 


( 


لتحليل البيانات VIS‏ 


ھ 
مجتمع البحث CTI Te Too Y Ye CY OAT Ae AAT AA‘ METTA‏ 
TeA (Too cYAo TY ot‏ 
مراجعة التراث البحثي cT SAS ATF IIA AA OY CEA EY (TA ٤ ١١ ١۳‏ 
SoeV TVA CTL‏ 


معدل الأستجابة 2۱1 ETT o ToA Yee oT AA‏ 
مناهج الد لبحث العلمى LSAEEY Toe AA‏ 
(ن) 
ندوة مشكلة المنهج فى بحوث العلوم الاجتماعية <١‏ 
(م) 
هينة جودة البحوث الصحية 9Y )۸ 1۸ @Q(‏ 
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المؤلغة فى سطور: 
آرلين فينك 

تعمل الدكتورة آرلين فينك أستاذة للطب والصحة العامة فى جامعة 
کالیفورنیا فی لوس انجلوس (0N]0۸))ء‏ کما تشغل منصب رئيس معد البحوث 
فى لانجلى" تشمل الاهتمامات الرئيسية للدكتورة "فينك" الدراسات المسحية والتقييم 
وإجراء مراجعة التراث البحثى وتقييم مدى جودتها. 

هذاء وقد قامت الدكتورة "فينك' بإجراء العديد من البحوث فى مجالات الطب 
والصحة العامة والتربية. تتمتع دكتورة "فينك" كذلك» بعضوية البرنامج العلممى 
الإكلينيكى لمؤسسة روبرت وود جونسون» ومركز بحوث الخدمات الصحية التابع 
له فى جامعة كاليفورنيا فى "لوس أنجلوس“ علاوة على عضويتها فى المجلس 
الاستشارى لمركز بحوت الأقليات فى جامعة جنوب كاليفورنيا. تشغل دكتورة 
"فينك" كذلك منصب مستشارة للجمعية الأمريكية للميثاق الأخلاقى للمهن الطبيةء 
وكذلك عضوية الاتحاد الدولى للميثاق الأخلاقى للمهن الطبيةء علاوة على عضوية 
المركز الفرنسى للوقاية من الإدمان (1۶۶54۸) فى باريس. قامت البروفيسورة 
"فينك" بإلقاء العديد من المحاضرات» سواء داخل الولايات المتحدة أو خارجهاء كما 
أنها ألفت ما يربو على أكثر من مائة مقالء منشورة فى دوريات علمية محكمة 
إضافة إلى خمسة عشر كتابا جامعيا دراسيا. 
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المترجم فی سطور: 
عاطف مبروك مدکور 
- أكوة الحصة - مركز كفر الزيات - محافظة الغربية فی .٠۹١۱/۰/۱‏ 
- ليسانس فى علم الاجتماع - كلية الآداب - جامعة القاهرة مایو .٠١۹۷٤‏ 
۹ 
- دبلوم دراسات عليا - قسم الاجتماع - معهد البحوث والدراسات العربية 
1A۰‏ 
- ماجستير فى إدارة المكتبات ونظم المعلومات؛ كلية الدراسات العليا لإدارة 
المكتبات والمعلومات - دنفر؛ ولاية كولورادو؛ الولايات المتحدة 


Graduate School of Librariaship and Information 
Management 


- كانديدات دكتوراه في العلوم السياسية. كلية الدراسات العليا للدراسات 

الدولية؛ جامعة دنفر؛ ولاية كولورادو؛ الولايات المتحدة الأمريكية 
Graduate School of International Studies‏ 

- دراسات حرة فى اللغة الإنجليزية - بریطانیا .٠۹۷۳‏ 

- باحث زائر (٤ھاهطع؟‏ ع١1اءز۷)‏ ؛ فى كلية الدراسات العليا للمكتبات 


والمعلومات - جامعة ويسكونسن - ميلووكى - الولايات المتحدة الأمريكية 
.1۹AY‏ 


- زمالة صندوق الأمم المتحدة للأنشطة السكانية )0N۴۴۸(‏ 
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- خبير استشارى - الشبكة القومية للمعلومات العلمية والفنية فى مصر 
Georgia Institute of Technology. 1985‏ 

- رئيس قسم المكتبات والمعلومات - كلية الآداب والعلوم - يفرن - جامعة 

- رئيس قسم العلوم الإدارية - المعهد العالى للمهن الشاملة - يفرن - ليبيا 

Yee إلى‎ ٠٠١ من‎ 

- مدرس مساعد - قسم المكتبات والمعلومات والأرشيف كلية الآداب 

جامعة القاهرة فی الفترة من ۱۹۸۰ إلی .٠۱١۹۹۳‏ 

-مدير مكتبة المجلس الأعلى للسكان والأسرة فى الفترة من ۱۹۷١‏ إلى 

۹A۳ 

- شارك فى العديد من البحوث الاجتماعية حول الأمية؛ وسيكلوجية 

الإشاعة؛ والقيادة الرسمية وغیر الرسمية فى الريف المصرى؛ والطبقة 

الريفية الشاملة والسلوك الإنجابى فى الريف المصرى. 

- صدر له العديد من المقالات - تأليفا وترجمة باللغتين العربية والإنجليزية 

فى عدد من الدوريات العلمية. 

محرر مشارك لکتاب فی المكتبات والمعلومات (باللغة الإنجليزية) ج 

جامعة القاهرة ٠۹۸٩‏ 
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- مترجم مشارك لكتاب بعنوان "القومية والعقلانية" صادر عن المركز 
القومى للترجمة برقم ۳ . ٠06“‏ 


- قيد النشر: 

-١‏ البنك الدولى عاريا - ترجمة. 

- هجرة العقول من مصر إلى الولايات المتحدة الأمريكية فى ربع قرن. 
-٣‏ الوجيز فى علم السياسة المفارق - ترجمة. 

عضوية الروابط المهنية: 

- عضو الرابطة الأمريكية للمكتيات 4۸ا۸ . 

- عضو الجمعية الأمريكية لعلم المعلومات A۸5818‏ . 

- عضو نقابة المهن الاجتماعية فى مصر. 

- عضو الجمعية المصرية للمكتبات والمعلومات والأرشيف فى مصر. 
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التصحيح اللغوى: طارق الشامى 
الإشراف الفنى: حسن كامل 


